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NÉFROSES. 

I .  I  ^*  Il  I STO I  R£  simple  des  lésions  nerveuses  de  Fouïe  > 
de  lu  vue  et  des  autres  sens ,  celle  des  divers  spasmes 
et  des  convulsions  variées  des  mnscles ,  celle  enfin  de9 
vésaiiîeset  des  douleurs  névralgiques ,  semblent  d'a- 
bord oflWrua  tableau  disparate;  mais  tout  prend  une 
forme  régulière  sous  le  rapport  général  des  lésions 
du  sentinieut  et  du  mouvement.  Le  cerveau ,  le  cer-' 
velet,  la  moelle  de  Tépiue  ou  les  nerfs,  sont  sans  doute! 
les  ])ârties  où  se  préparent  d'abord  ces  scènes  variées 
qui  se  coufondent  quelquefois  par  la  rapidité  de  leur 
succession  ou  *  par  leurs  complications  simultanées  : 
mais  lie  doit-on  poîtit  admettre  un  centre  unique  d6 
réaction  où  toutes  les  impressions  vont  se  rendre?  Leé 
expériences  de  Kaàvt-^Bqerhaave,  de  Ridley,  Swarn-^ 
merdam  y  Petit ,  Haller,  Zînn,  Zimmerman,  etc.  j 
ne  prouvent-elles  point  que  lorsqu'on  blesse  la  su1h> 
stance  médullaire  du  cerveau  dans  ua  animal  vivant  ^ 
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il  donne  par  ses  cris,  ses  agitations ,  ses  convulsions, 
des  signes  de  la  douleur  la  plus  violente?  Je  ne 
dois  point  omettre  de  parier  ici  du  beau  résultat  des 
recherches  faites  par  M.  Legallois  {Expériences sur 
le  Principe  de  la  f^'ie,  notamment  sur  celui  des  mou- 
vemens  du  cœur  et  sur  le  sie'ge  de  ce  principe.  Paris  , 
1813).  L*auteur  fait  voir  dans  cet  ouvrage  que  le 
cerveau  n'entretient  la  vie  qu  en  influant  sur  le&  phé- 
nomènes de  la  respiration. 

3.  On  sait  que,  daus  tout  animal  vivant  ou  qui 
vient  de  mourir,  on  peut  suivre  à  Tceil  simple  dan» 
la  chair  des  muscles  une  sorte  de  mx)uveraent  fibril- 
laire  trè^-rapide,  qui  se  porte  alternativement  des 
extrémités  vers  le  milieu  du  muscle ,  ou  du  milieu  vers 
les  extrémités.  Ce  mouvement  s  exerce  souvent  de 
lui-uiéme,  et  sans  être  provoqué  par  une  puissance 
extérieure,  dans  T estomac,  les  intestins,  le  cœur, 
1  utérus,  les  muscles  cruraux,  temporaux,  etc.  Lors- 
que celle  force  propre  au  muscle  ne  se  manifeste 
point  d'elle-même ,  elle  peut  être  excitée  par  Faction 
d'un  stimulant,  par  Taspersioa  du  sel,  de  Talcool, 
par  le  froid  ^  la  chaleur^  une  piqûre,  Tétincelle  élec- 
trique. Des  irritations  plus  graves  des  nerfs  sont  en- 
core propres  à  produire  durant  le  cours  de  la  vie  des 
convulsions  sympathiques.  Des  exemples  nombreux 
de  ce  genre  outété  rapportés  par  Plaller  :  tétanos  pro- 
duit soit  pari  impression  de  Tair  sur  le  nerf  d'une  dent 
ynis  k  nu,  soil  par  une  blessure  du  muscle  temporal , 
fioit  par  une  lésion  du  nerf  plantaire  ;  suppression  de 
^*iuîne  à  la  suite  d'une  blessure  de  la  thyroïde  ;  spasme 
cynique  par  la  castration;  vomissement  opiniâtre  du 
à  Tcngagen^at  d*ua  calcul  dant  T urètre;  aphonie 
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par  nn  vice  de  Teslomac;  convulsions  nniversclles 
produites  par  U  loux,  par  des  vers  Jonibricaux  ou 
rcterniiemenl;  rétrécissement  de  la  pupille,  vices 
de  la  vue  ^  la  suite  d  une  ligature  des  nerfs  de  U 
fauitiènie  paire.  Tous  ces  faits  semblent  indiquei*  qu« 
les  nerfs  fortement  irrités  commuuiquent  Jeur  atfec- 
tkm  juiîqu*au  cerveau ,  et  peuvent  exciter  des  courul- 
^çenérales. 
3.  ^lais  cst-re  dans  des  dérangemcnsorganiqu« 
cer^'can  qu'on  doit  seulement  chercher  Je  principe 

diverses  aliénations  d'esprit  ou  troubles  des  fonc* 
étions  de  rentendenjent,  comme  le  pensent  Locke  et 
iGondillaCj  et  comme  des  faits  pai*ticuliers  le  font  pré- 
?  Des  coups  violens ,  des  chutes  ^  des  plaies  de 

,  peuvent  non-seulement  empêcher  rjue  les  im- 
prenioos  des  objets  extérie«irs  soient  portées  au  cer"* 
^eau,  mais  encore  afl'oiblir  ou  abolir  quelqu'une  des 
-fonclioits  Jnlellecluelles.  La  mémoire  est  quelquefois 
<Jétruïlepar  un  abcès  au  cer\'ean ,  par  une  érosion  du 
corps  calleux,  par  la  compression  que  produit  une 
tumerir.Hallerrapportepourcxemples  deux  homme» 
lombes  dans  la  démence,  Tun  par  un  ulcère  du  cer^* 
veJet,  l'autre  par  un  épanchement  lymphatique  dans 
lecerveâu.  L'application  d'un  cautère  ou  d'un  trépan 
n'a-t-elte  pas  fait  cesser  quelquefois  la  cause  physique 
oui  produisoit  la  manie,  et  rétabli  Tusagc  de  la  raison  ? 
MaÎÀ,  d'un  autre  côté,  des  faits  généraux  et  con- 
stamment observés  nappreuncnt-ils  point  aussi  que 
tre^-souvent  lesallections  hypochondriaques  et  mé- 
lancoliques,  et  même  la  manie,  tieaneat  à  des  causei 
norales  et  à  ces  commotions  plus  ou  moins  pro- 
foDd«9  qui  sont  ressenties  dans  la  région  épigastrique? 
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Les  vertiges  (i) ,  les  extases,  les  visions  faiUastic]ue5 
fjuc  produisent  les  narcotiques  h  trop  forte  dose  ne 
prouvent-ils  point  que  les  désordres  de  reiilendemcnt 
peuvent  avoir  un  aiége  entièrement  étranger  au  cer- 
veau ,  et  que  ce  dernier  n*est  alors  atTecté  que  comme 
centre  d'une  sorte  de  réaction  sympalliique?  On  con- 
noît  les  vues  ingénieuses  que  V  an-JIelniont  a  répan- 
dues fignola  ffclio  ve^itninisj  sur  l'influence  puis- 
sante qu'exerce  reslomac  sur  la  lùle  et  les  fonctions 
principales  de  la  vie  ;  et  quel  lieureuic  développement 
n'ont  point  donné  à  ces  idées  Lacaze  ut  Bordeu  dau^ 
leurs  écrits   médico  -  philosophiques  !    Quelquefois 
aussi  le  centre  primitif  d'où  se  propagentles  délires 
non  fébriles  est  daus  les  organes  de  la  repix)duction , 
Mirtout  dans  ceux  de  la  femme ,  dont  rcmpire  est  si 
puissant,  comme  on  peut  en  juger  par  lu  passioi^ 
hystérique. 

;  ^,.L.GS  mêmes  nerfs  qui  servent  au  mouvement , 
servent  aussi  au  sentiment  ;  mais  la  même  atteint^ 
(pli  détruit  ou  atToihlit  d'iuic  manière  notable  la  nio- 
Lilité  est  loin  dalfecler  la  sensibilité  au  même  degré, 
puisque  la  paralysie,  par  exemple,  abolit  souvent  la 
première,  taudis  que  l'autre  se  conserve,  et  qu'il  y  a 
d'autant  moins  d'espoir  de  guérir  le  malade,  que  \(i 
membre  paralysé  est  plus  insensiWe;  la  molilité,  eu 
outre,  se  ti*ouve  âdill'érens  degrés,  suivant  la  consti- 
tution de  l'individu ,  le  climat ,  la  position  des  lieux { 

^i)  Bocrhaave  a  dit,  dans  ses  Préleçons  académiques  ,  avoîi 
éprouvé  une  foi»  des  vertiges  si  violenj,  après  avoir  mangé  dff 
la  ciguë  rque  tous  l«  ol>jel5  lui  paroissoietil  tourner  avec  I* 
plus  grande  rapidité  ,  en  sorte  qu'il  ne  pouvoit  se  tenir  debout. 
Otte  ail'ecUoa  cédaâi'aclioa  de  l'êmetii^uc. 
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ra  manière  Je  vivre,  la  vivacité  plus  ou  moins  grande 
de  fimagination ,  etc.  Une  légère  émotion  suffit  quel- 
quefois pour  jeter  une  femme  dans  des  convulsions 
>iolentes  ,  tandis  que  la  même  cause  pourroit  tout  au 
plus  produire  y  sur  une  autre  personne,  quelques 
Wgers  trerablemens,  ou  des  palpitations  du  cœur 
passagères.  Certains  hommes  sont  susceptibles  d'é- 
branlemens  lès  plus  profonds  par  des  effusions  de 
joie  ou  des  eiuportemens  de  colère ,  tandis  que  d'au- 
tres cèdent  très-difficilement  a  des  émotions  sembla- 
hki  :  les  uns  sont  attendris  jusques  aux  larmes  par 
certains  sons  de  musique,  d'autres  n'en  sont  pas 
plus  émus  que  s'ils  enteftdoient  le  hennissement  d'un 
cheral.  Un  événement  fortuit  excite  les  affections 
spasmodiques ,  comme  la  rage  ou  1  cpilepsîe,  don# 
l'une  provient  presque  toujours  de  la  morsure  d'un 
animal  enragé,  et  Fautre  des  frayeurs  de  l'enfance; 
mais  les  convulsions,  et  quelquefois  le  tétanos,  tien- 
nent à  une  motilité  nrimitîve,  ou  excitée  secondai<- 
reraent  par  des  causes  physiques  ou  morales,  dont  on 
ne  peut  plus  détruire  l'influence.  C'est  le  plus  sou- 
vent un  renversement  total  des  |pis  de  la  nature,  ou 
plutôt  un  oubli  des  règles  fondamentales  de  la  mo- 
rale, qui  multiplie  à  l'infini  les  affections  spasmo- 
diques;  et  peut-être  que  cette  excessive  multiplication' 
est  la  suite  de  la  décadence  des  états,  et  Tavaift-cou- 
reur  de  leur  chute-  Ce  n'est  guère  que  dans  la  der- 
nière moitié  du  siècle  dernier  qu'on  a  le  plus  fré* 
quemment  observé  ce  qu'on  appelle  maujc  de  nerfs, 
vapeurs  ^  mélancolie  nerveuse,  et  qu'on  a  vu  une 
foule  d'auteurs,  comme  Hunault,  Raulin,  Pomme, 
Lorrv,  Whytl,  Réveillon ,  etc. ,  décrire  ces  ail'ectioivi 
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et  presque  tous  les  de'veloppemeiis  doul  elles  sont 
susceptibles. 

5-  L'histoire  des  maladies  nerveuses,  c'est-à-dire 
des  aberrations  que  peut  éprouver  rînfluence  des  nert» 
MUS  offrir  en  même  temps  les  symplùmes  des  lièvres 
primitives  ou  des  phlegmasies,  demande  saus  douta 
les  connoissances  prélimiuaircs  les  plus  exactes  y  sur 
les  principes  du  sentiment  et  du  mouvement)  fondées 
tur  les  expériences  sans  nombre  faites  par  les  physio- 
logistes modernes, et  dans  ces  demici's  temps  par  Bi- 
chat(î)  ,  sur  la  distinction  de  laTieanimale  et  delà  vie 
organique  ^  ainsi  quesurlespliénomènesquisemblent 
dans  certains  cas  se  refuser  à  cette  distinction  ;  mais 
que  d'obscurile's,  que  d'exceptions,  quand  on  veut 
•s'élever  à  des  assertions  générales!  On  se  consoleroit 
encore  si  ces  obscurités  ne  lomboicat  que  surdes  vues 
hypothétiques,  sur  de»  explications  de  l'action  des 
nerfs ,  sur  la  détermination  du  sensorium  commune , 
le  siège  du  principe  intellectuel-  l'admission  d  un  êlrd 
intermédiaire  entre  ce  dernier  et  notre  corps,  etc.; 
car  on  sait  la  destinée  éternelle  de  toutes  les  hypo- 
thèses en  matière  dç  sciences,  et  leur  versatilité.  Ce 
<pi'il  y  a  de  pénible,  c'est  la  variété,  et  qiieiquef(us 
même  l'opposition  qui  règne  entre  les  résultats  de 
l'observation  et  de  Texpérience  des  hommes  les  plus 
habil<ft  et  les  plus  dignes  de  confiance.  Il  faut  donc 
pardonner  h  la  médecine  les  lacunes  qu'elle  n'a  pu 
encore  remplir  dans  la  doctrine  des  névroses ,  et  s'at- 


(0  On  peut  voir  sur  ce  «ujel  ses  Recherckrs  phya^oîogiqueê 
turlu  VîG  et  lu  Mon  g  et  squ  Analoniic  gt'at^mle* 
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tacher  a  la  partie  la  plus  solide  et  la  moins  sujette  à 
des  variatioDS ,  je  veux  dire ,  à  une  description  exacte 
des  phénomènes  des  maladies  y  et  aux  inductions  gé- 
nérales qu'on  peut  tirer  des  faits  nombreux  et  habi^ 
lement  rapprochés. 

6.  Les  névroses  s'annpncent,  soit  par  des  désor» 
dres  des  fonctions  de  Tenteademeat  et  de  la  contrao- 
tiou  musculaire  9  soit  par  des  concentrations  locales^ 
des  diminutions  ou  une  aLolîtion  du  sentiment  et  du 
mouvement  dans  certaines  parties,  soit  enfin  par 
une  sorte  de  stupeur  générale  avec  des  lésions  {juv 
ou  moins  marquées  de  la  respiration  et  du  mouveir 
ment  du  cœur  et  des  artères.  Leurs  phénomènes 
peuvent  avoir  lieu  dans  les  sens,  Tentendement  cft 
les  fonctions  cér^rales,  la  voix,  la  locomotion,  la 
digesùon ,  la  respiration ,  la  circulation  y  les  sécr&« 
lions, la  génération;  dans  le  système  nerveux  eéré- 
brji  ou  dans  celui  des  ganglions.  Leurs  causes  exci- 
tantes et  manifestes  tiennent  à  toute  sorte  d'écarts 
de  régime^  ou  kdes  afiections  morales  portées  a  un 
degré  extrême,  quelquefois  à  Fimpression  délétère^ 
de  différentes  substances  sur  féconomie  animale. 
£Ues  forment  par  conséquent  une  des  parties  les 
plus  curieuses  et  les  plus  importantes  à  coânc^tre  de 
Thistoire  philosophique  de  l'homme,  et  leur  doctrine 
est  liée  avec  la  physiologie,  l'hygiène  et  Thistoire  de 
l'entendement  humain.  Combien  les  principes  de 
leur  traitement  sont  frivoles,  s'ils  ne  portent  que  sur 
la  pharmacie  !  Aussi  Schwilgué  (  Traité  de  Matière 
médicale)  a-t-îl  traité  également  des  moyens  phy-^ 
siqnes,  pharmaceutiques  et  moraux  propres  à  agir 
sur  le  système  nerveux. 
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7.  La  distribution  des  maladies  nerveuses  semble 
s'e'loigner  de  la  méthode  suivie  dans  la  classification 
du  plus  grand  nombre  des  maladies,  surtout  dans 
•celles  des  phlegmasîes  et  des  héraorrhagies;  ces  der- 
nières ont  été  rapprochées  entre  elles  autant  par  la 
conformité  de  structure  anatomiqne  que  par  l'ana- 
logie de  fonctions  fju'on  observe  dans  tes  parties 
qu  elles  affectent;  car  les  lésions  de  ces  mêmes  fonc- 
tions dévoient  en  effet  avoir  une  grande  ressem- 
blance. Dans  les  névroses,  on  pourroil  grouper  en- 
semble des  objets  très-disparates,  comme  les  lésions 
de  l'organe  de  l'ouïe  et  de  la  vue,  les  névroses  des 
fonctions  cérébrales  et  celles  de  la  locomotion  et  de 
la  voix;  enfin  les  névroses  des  fonctions  nutritives, 
celles  de  la  respiration,  etc.  Mais  quelques  disseni- 
Llances  qu  oflienl  ces  diverses  fonctions ,  et  par  con- 
■fiéqtient  leurs  lésions  ,    elles  semblent  former  une 
classe  dont  les  attributs  portent  plus  direclemenf  sur 
le  système  nerveux,  qui  a  pour  origine  connue  For- 
ganc  encépliali(|uc ,  et  qui  se  distribue  dans  toutes 
les  parties  du  corps  pour  y  transmettre  le  sentiment 
elle  mouvement,  et  y  mettre  en  jeu  les  fonctions  or- 
ganiques. Tel  est  le  caractère  commun  de  ces  divei'S 
phénomènes,    quelques  différences   qu'on   observe 
d'ailleurs  dans  leurs  résidtals,  et  quelques  variétés 
qii'ils  puissent  oflVir  dans  leur  comparaison  et  leurs 
yapprochemens  réciproques. 
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ORDRE  PREMIER. 

HÊmOSES  DES  SENS. 

8.  Lxssens  externes,  queHe  que  soit  d'ailleurs  h 
tfffercnce  de  leur  structure,  de  leurs  fonctions  et 
des  sensations  qu'ils  font  éprouver,  nen  ont  pas 
moins  entre  eux  des  points  de  rapprochement  très- 
marqués  par  leur  destination  générale  et  commune , 
qai  consiste  à  noys  faire  connoltre,  par  des  impres* 
siens  particulières ,  Fexistence  et  les  qualités  distinc- 
tîves  des  objets  extérieurs.  Les  fonctions  que  fem- 
plissent  les  organes  des  sens  dans  Tétat  de  santé,  et 
qui  sont  exposées  dans  les  traités  de  physiologie, 
peavent  donc  éprouver  des  cbangeraens  sans  aucune 
Jesion  ou  modification  de  structure,  et  fournira  la 
nosographie  certains  ordres  particuliers  de  phéno- 
mènes,  dont  les  uns  sont  secondaires  et  tiennent  à 
une  antre  maladie,  et  les  autres  sont  primitifs^  et 
peuvent  dépendre  de  quelque  cause  physique  ou 
morale  qui  a  p«rté  son  impression  sur  Torigine  com- 
mune des  nerfs  ou  sur  le  trajet  particulier  du  nerf 
qui  va  se  distribuer  à  Torgane.  Une  distribution 
méthodique  des  maladies  ne  doit  admettre  que  celles 
qui  sont  primitives ,  et  par  conséquent  on  ne  doit 
gaère  y  faire  entrer  les  lésions  du  goût,  de  Todoiat 
et  du  tact,  qui  sont  presque  toujours  symptoma-» 
tiques.  • 
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yÉP'ROsss   J)  s    l'ouïr. 


§I«».  Considérations  générales. 


f).  Que  d'objets  de  phys!*jue  sur  la  propriété  dps 
corps  sonores,  sur  la  vibration  de  1  air,  sur  la  con- 
slniction  des  instrumeiis  acoustiques,  etc. ,  sont  né- 
cessairement He's  aux  considérations  de  ce  geni*e! 
Comment  peut-on  entendre  tout  ce  qui  se  rapporte 
aux  né\Toscs  de  l'ouio^  si  on  n'a  une  idée  exacte  de 
la  structure  de  cet  organe,  etc.?  L'état  actuel  de  nos 
connoîssnnces  physiologiques  sur  ce  point  doit  être 
surtout  déterminé  pour  éviter  Texplication  eri'onée 
que  Sauvages,  Buflba ,  etc. ,  donnent  du  mécautsme 
de  l'ouïe,  on  admettant  que  le  lal)yrîntlie  est  rempli 
d*air,  que  c'est  à  la  lame  spirale  du  limaçon  qu'il 
faut  rapporter  la  sensation  du  son,  que  c'est  par  di- 
verses viljrations  de  ses  Qbres  plus  ou  moins  longues 
qu'on  reçoit  la  perception  des  divers  sons,  etc.... 
Valsalva  et  Vieussens  avoient  cru  rinlérieur  du  laby- 
rinthe lubrifié  par  une  humeur  volatile.  Cotunni  alla 
plus  loin,  et,  dans  une  Dissertation  imprimée  à 
Naples  en  1760  {de  Aquœducilhiis  aun's  humanœ 
interme^,  U  fil  voir  que,  dans  Félat  naturel,  le  laby- 
rinthe est  rempli  d'un  liquide,  que  c'est  aux  ondula- 
tions de  ce  liquide  qu'on  doit  la  dernière  perception 
des  sons,  etc.  HaUer,  Caldani,  Albinus,  etc.,  ont 
admis  la  même  vérité;  mais  on  n'eu  trouve  nulle 
part  le  dévelo^emeut  aussi  complet  que  dans  une 
Disserlalioa  publiée  par  Meckel  fils  en  1777  {de  La- 
bjriruhi  auris  conteniis)^  J*ai  «lé  témoin  moi-même 
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de  U  plaparC  des  rechcrclics  et  des  observations  de 
cef  itibile  anatomîste,  et  je  ne  puis  que  rendre  jus- 
tice à  rextréme  exactitude  et  à  la  sagacité  avecles- 
qacDes  il  a  varié  ^s  essais  :  il  a  fait  voir,  par  les 
preuves  les  plus  irréfragables,  que  le  liquide  du  la- 
byrinthe existe  dans  Tëlat  naturel ,  et  qu'il  n*est  point 
le  produit  d'un  épanchemenl  poslérieur  a  Tétat  de 
mort.  Il  expose  d'abord  les  précautions  à  prendre 
pour  séparer  Tos  temporal  du  crâne,  et  pour  péné- 
tm-eusuîre  dans  le  labyrinthe;  il  fait  voir  Tavantage 
qu'il  y  a  de  comparer  ces  parties  dans  le  fœtus  et 
dios  l'adulte....  Il  exposa  un  os  temporal  à  un  froid 
rigoureux,  et  il  trouva  ensuite  dans  le  labyrinthe 
une  congélation  dont  la  forme  (rorrcspondoit  à  celle 
de  cette  cavité.  Il  confirma  cela  de  nouveau  par  des 
exemples  pris  de  Tanatornie  comparée,  d'après  des 
recherches  faites  sifr  des  têtes  de  veaux,  de  brebis^ 
de  cochoQS,  de  cerfs,  de  chats,  de  jeunes  loirs; 
preuves  indirectes  de  Texislence  du  liquide  dans  le 
laltyrinthe,  en  démontrant  qu'il  n'y  a  aucune  par- 
celle dair  dans  cette  cavité,  puisqu^en  tenant  plon- 
gée sous  Teau  la  tête  d'un  jeune  ehat  qu^on  venoit 
de  faire  périr,  et  en  ouvrant  1  extrémité  du  limaçon, 
il  ne  s'est  élevé  aucune  parcelle  d'air  à  la  surface  dç 
l'eau.  Mais  comment  accorder  Vexislence  d'un  liquide 
dans  le  labyrinthe  avec  celle  de  l'air  atmosphérique 
dans  la  cavité  du  tympan ,  si  ces  deux  cavités  avoieut 
entre  elles  une  communication  par  une  prétendue 
fente  de  la  fenêtre  ovale?  L'auteur  fait  voir  que  celle 
prétendue  communication  est  nulle ,  puisqu  en  rem- 
plissant le  labyrinthe  de  mercure,  il  n'en  passe  pas 
la  moindre  parcelle  dans  la  cavité  du  tympan 
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3Iais  cjuelle  esl  Torigine  du  Iiqui<}«î  du  lahyrinlhc?  il 
est  probable  qu'il  exsude  des  capillaires  qui  aboutissent 
h  la  surface  des  membrancsdout  est  tapisse  riult-nour 
du  lahyrintfie  :  ce  liquide  est  composé  d'albumine 
très-délaye'e,  autant  qu'on  en  a  pu  juger  par  lactioa 
de  l'acide  sulfurique.  Une  autre  partie  importante 
a  considérer  pour  concevoir  la  perception  des  sons, 
cesl  une  duplicature  du  périoste,  qui  est  comme 

loltajite  dansFîntérjcur  du  vestibule,  qui  divise  im- 
parfailement  cette  cavité  en  deux  ,  et  entre  les  nerfs 
de  laquelle  se  trouvcrri  des  expansions  du  nerf  acous- 
tique :  c'est  ce  que  Meckel  appelle  septum  ^itesli/tnli 
norvoso-membrarKUTum.  Comment  concevoir  main- 
tenant la  perception  des  sons  transmis  par  des  vibra- 
[tions  de  l'air?  Ces  vibrations,  concenlre'es  par  To- 
ile externe,   frappent-elles  d'al>ord  le  tvmpari, 

lont  les  trémousseniens  sont  communiques  à  la  fe- 
'xiêtre  ovale  par  la  série  des  quatre  osselets  de  rouie , 
•insi  que  par  Fair  contenu  dans  la  cavité  du  tympan  ? 
,dc  là  des  ondulations  correspondantes  du  fluide  du 
^labyrinthe,  et  Timpression  sur  Texpansion  «eruoi'O- 
Viembraneuse*  Ce  sont  ces  nerfs  qui  paroissenl  être 
.les organes  imnicdials  de  la  perception  des  sons;  et 
on  ne  peut  pas  plus  expliquer  la  diversité  de  ces 
^îtiemes  sons,  qu'on  ne  peut  rendre  raison  des  sen- 
lations  divei'ses  des  couleurs  produites  par  des  im- 
Jpressions  de  la  lumière  sur  la  rétine.  Je  n'a!  pas  be- 
soin de  rappeler  ici  les  aqueducs  découverts  par 
Colunni,  et  destinés  a  faire  rotnmuniquer  le  liquide' 
du  labyrinthe  avec  la  cavité  du  cri^ne.  Si  on  ajoute 
aux  recherches  de  MccKel  celles  <|ui  ont  été  faites 
postéricuremeut  par  un  analumvsie  italien  ((Jompa- 
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reUi  I  sur  la  structure  de  Forgane  de  i'ouïe  dan»  les 
dixenes  classes  d'atiîmau30(on  peut  voir  Textrait 
que /"en  ai  donné  dans  \é  Journal  de  Physique,  .an-» 
MÎ?  J788);  si  Ion  y  joint  les  travaux  pins  récens  du 
célèbre  Scarpa  y  on  aura  une  idée  de  la  sagacité  qu  oa 
a  mise  à  développer  la  structure  admirable  et  les 
v^nâés  de  lorgaoe  des  sons,  quoiqu'il  reste  beau-- 
(t>Dp  à  faire  pour  en  conrioitre  le  vrai  mécanisme. 
Louïe  atteste  le  degré  de  perfection  et  de  finesse 
;iuquel  nos  sens  peuvent  s'élever  par  uûe  culture  assi- 
due :  de  là  les  progrès  étonnans  de  la  musique  ches 
certains  peuples....  Pythagore  a  eu  soin  de  Tincorpo- 
T^Ty  pour  ainsi  dire,  avec  la  philosophie,  et  de  là 
faire  servir  au  maintien  de  la  pureté  des  mœurs  et 
de  la  santé.  Platon  lui-même,  dans  sa  République^' 
met  la  plus  grande  importance  à  la  culture  de  la 
i\ivLs\c\ii£ ,  et  défend  toute  innovation  qui  pourroit  la 
faii*e  dégénérer  {Dialogue  II J),  Tous  les  médecins 
observateurs  donnent  à  la  musique  un  rang  distin- 
gue c/aus  la  classe  des  remèdes  propres  à  entrer  dans 
le  traitement  de  la  plupart  des  n^aladies  nerveuses  (i). 
1  o.  il  y  a  donc  beaucoup  de  recherches  à  faire  sur  les 
névroses  de  l'ouïe,  en  comparant  l'histoire  exacte  des 
symptomesavec  les  résultatsdes  ouvertures  des  corps. 
L^bospice  de  la  Salpélrière  présentoit  plusieurs  de  ces 
cas  y  que  Ton  pourroit  suivre ,  surtout  dans  les  pro* 
grès  de  Tâge;  et  je^ie  suis  proposé  de  n'omettre  au-* 
cune  occasion  propre  à  répandre  quelque  lumière  sur 

;i)  Je  renvoie  »ur cet  objet  â  une  Dissertation  très-judicteitse 
fî  tres-savante  qui  parut  à  Montpellier  en  1  ^SS  {Tentam^n  de 
■i.  i  iQui  cl  musices  in  corpus  hitmanunt.  Aat.  Eobert  J. 
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une  partie  des  plus  obscures  de  l'histoire  de  ces  ma- 
ladies. Ou  est  encore  ti^speu  avance  dans  la  cou-^J 
noissance  des  affections  de  Fouie  qui  amènent  la  dtw  ■ 
relé  d  oreille  ou  la  surdité ,  et  on  est  réduit  a  des  fnîls 
^pars  dans  une  foule  de  traités  de  médecine  ou  dp  r**- 
cucils  d'olj6er\'ations.  C'est  le  rapprochement  de  ce» 
faits  cpii  a  donué  lieu  à  l'ouvrafjede  Venceslas-TrnJta- 
(^Historia  Cophoseos  et  Barjecoiœ  ^    Vindebonœ , 

177a.) 

I  r.  La  djsécle.  (i) ,  ou  difficulté  dans  la  perception 
dessous,  peut  dépendre  de  plusieurs  lésions  de. si  nio 
ture  de  Torgane  de  Touïe  ;  et  je  ne  dois  parler  ici  que  . 
de  celle  qui  vient  de  l'atonie  du  tympan  :  les  causes 
les  plus  ordinaires  sont  un  air  humide,  Faction  du 
vent,  un  catarrhe ,  un  écoulement  séreux  par  Foreille  .- 
cette  sorte  de  dysécie  diminue  lorsqu'un  veutdti  Tiord 
règne.  Doit-on  regarder  comme  de  cette  sorte  un 
exemple  que  rapporte  Sauvages ,  d'une  fille  qui  avoît 
depuis  long-temps  une  dureté  d'oreille,  qui  éloil 
pÀle,  peu  réglée  etcomme  hébétée,  qui  prit  pendant 
près  de  trois  mois  Fextrait  de  jusquiame  blanche,  en 
commençant  d'abord  par  un  tiers  de  grain  ,  puis  en 
augmentant  peu  \  peu  la  dose  jusqii'à  sept  grains  / 
Cette  fille  entendit  très-distinctement  au  bout  d'un 
mois  et  demi;  elle  reprit  aussi  sa  couleur  et  son  em- 
bonpoint.... Sa  maladie  n'avoit-ellepointétcproduitti 
par  une  extrême  sensibilité  nervefise,  et  la  jusqnianie 
n'avoit-elle  point  agi  alors  comme  substance  stupe-* 
fiante  et  narcotique? 


Saoar  j  Hypocophosi»  ,  Hoffmanî!  ;  Dureté  J'orwile. 
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\i.Im  fHiracoidste  (t)  ou  fausse  ouïe,  qui  consiste 
dans  wpercepUoii  confuse  des  sous  ou  une  difBcultc* 
d*ni£0idre  très-distinclemenl  les  sons  articulés,  est 
icihthre  aux  sons  extérieurs  qui  parviennent  di(Tîcile- 
neot  aa  labyrinthe,  quoiqu'ils  soient  prononcés  dis- 
Itnctanent.  Elle  peut  offrir  des  variétés  dignes  de  rc- 
mar^ne,  sans  qu'on  ait  be!»oin  de  les  exprimer  par 
deiQoms  particuliers  comme  Tout  fait  des  auteurs. 
Une  femme,  dont  il  est  parlé  dans  les  Transactions 
pldbaophiques,  nentendoit  point  ce  qu*on  lui  disoit, 
a  moins  qu*on  ne  battit  du  tambour  en  lui  parlant  : 
,  eOeoMigeoil  sa  servante  à  remplir  celte  tâche  pour 
qu'elle  put  converser  avec  son  mari.  Un  homme ,  dur 
dTornlle  depuis  sa  naissance ,  étoit  dans  le  même  cas; 
3  entandoil  ceux  qui  parloient  à  voix  basse  derrière 
loi  lorsqu'on  baltoil  du  LamI>our  :  sans  cette  précau* 
tea,onaToit  beau  crier,  il  nentendoit  rien. 

i5.  Vjksurf/itr'  (a)  peut  être  absolue,  ctalors  on  ne 
peut  point  entendre  les  sons  que  produisent  les 
hommes  Jes  plus  forts.  Elle  est  moindre  lorsqu'on 
n'entend  que  ceux  qui  parient  a  haute  voix  et  de 
prrs;  I  une  ou  l'autre  peut  se  déclarer  au  septième  ou 
au  quatorzième  jour  d'une  maladie  aiguè' ,  avoir 
tous  les  caractères  d'une  crise  ,  et  annoncer  la  con- 
valescence par  une  affection  particulière  et  incon- 
DM  du  nerf  acoustique.  La  surdité  peut  survenir  à 
la  suite  d'une  suppression  des  menstrues  ,  et  je  puis 

(1}  SmovTUTM.  Pamcusis,  Sauvages,  Cullen,  Sacak^ï 
F«a«r  ouïe. 

(s)  SfMomrMtn,  Cof}/i£M<V^  Sautaou  »  LiirifjEUiy  SioàR; 
Sufétim,  \o6eir>  D)tutçea  ,  Ci;LLin. 
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en  cîler  un  exemple.  Une  jeune  fille  clevingt-<ïeut 
ans  éprouva,  dans  un  cas  seniMable,  une  surdité 
Irès-maixjuée  avec  une  cépLalnl^ie  Irès-inleuse  :  on 
employa  tous  les  rcincdcs  usités  ,  soit  pour  rétablir 
les  nicosti'ues  ,  soit  pour  faire  cesser  la  douleur  de 
tcle  et  la  surdité  :  pédiluves,  bains,  potions  anti- 
spasmodiques ,  vésicatoires  aux  bras  ,  évacuans  ,  et 
sinapismes  à  la  plante  des  pieds,  etc.  ,  tout  avoit  été 
inutile,  lîlle  fut  conduite  à  l'inlirmerie  ,  et  je  ne  ba-* 
lançai  point  à  faire  appliquer  aussitôt  un  sétou  à  la 
nuque  :  les  cfl'ets  en  furent  peu  marqués  pendant 
ti'ois  semaines  ou  un  mois  ;  mais  les  changcmcas 
progressifs  qui  s'opérèrent  durant  le  cours  du  se- 
cond mois  furent  des  plus  favorables  ,  et  la  surdité, 
^^^i  que  la  céphalalgie  ,  ont  fiui  par  disparoltrc  eu-* 
lièrcmcnt. 

i4-  IvC  Imtouin  (i)  ,  ou  tintement  d'oreille  (  /-/«- 
nitus  aHvium  )  ,  est  un  son  importun  et  imaginaire 
qui  ne  répond  nullement  aux  vibrations  de  l'air  exté- 
rieur^ ou  plutôt  c'est  une  hallucination  à  Tégard  des 
sons,  dont  le  principe  est  d  nus  le  nerf  acoustique. 
Cette  afl'ectlon  nerveuse  a  des  variétés  relatives  au 
son  et  au  ton. 

§11.    Description  gcfiérale  des  Névroses  de  Vouïe» 
Dysécie* 

i5.  Prédispositions  et  causes  occasioruielles^  Les 
plus  ordinaiixîs  sont  des  éternuemens  fréquens ,  l'ha- 

(i)  SryOKTMis.  Sjrig^mus^SAt'-vxots^SAOAh'y  S)  n'n^- 
p/toi,  LiN?(£US  ;  ^fr-nima»  VooKL  ^  I^euvausis  imaginaiiu  f 
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bitsàed'eolendredes  soiis  bmjfoufi^  des  efTorts  pou^ 
)oaerdes  instmitieiis  à  vent ,  des  vomissemens  rép^ 
tés,  cooiine  ils  le  sont  à  bord  d'un  vaisseau  ^  JJa  s^iv 
chârgt  des  prçipi.çFes  voies  y  l'état  de  grossesse ,  .des 
Juins  cbaufls  ,  les  métastases  fi^briles  ^  la  supprçs»QÇi 
de  la  salivatioa  (m  dç  quelque  hémorrh^gie ,  la  r^- 
percnssîon  d'une  «ffectiça  cutajafe  ,  la  goutte  ano^ 
jouie. 

16.  Sjrmptômes.  L'audition  ç^  foïiÀe ,  taudi?  gup 
le  coup  sonore  et  V^v  qui  profuag^  le  scu^  doi^^t  e^i: 

citer  une  sensation  ;très-forl,çi. 

■■•■-■■  {     . 

Paracousie. 

I-.  Prédisposition^  et  causes  occasiomiettes.  Elles 
sont  en  grande  parMe  les  mêmes  que  cdles  de  la 
dvsécie. 

1^.  Symptômes.  Quelquefois  on  entend  confiisér 
menl  les  sons  aigus  et  forts ,  «t  l'on  entend  beaur 
coup  moîos  ceux  qui  sont  foibl^  ;  d*autres  fois  Fo» 
ne  peut  supporter  les  sons  aigus  ^  surtout  quand  Us 
sotit  discordans ,  el  ils  font  éprouver  de  la  doi^eur* 
Dans  certains  cas,  une  oreille  entend  je  son  tel  qu!)l 
eât  5  mais  ce  son  est  difleremn^ent  modifié  dans  Ta^t 
tre  ;  ce  qui  forme  une  confusion  daq^  Touïe.  ËJ^Ap 
dans  d  autres  cas ,  on  n'entend  pomt  les  sons  doux  et 
médiocres ,  maïs  on  les  entend  quand^n  faitenmême 
temps  beaucoup  de  brvit. 

Tintouin^ 

19.  Prédispositions  et  causes  ocamonnelkSy  Cç 
sont  les  mémeç  que  celles  des  deux  affîections  précé,- 
•dentes  ,  et  eno^tcç  ^uipi  état  de  débUité  provenant  d|i 
m-  ^ 
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TinactioD  ,  d'un  excès  dans  les  plaisirs  de  lamour,' 
d'une  longue  maladie;  ou  un  état  de  pléthore  y  la 
bonne  chère ,  etc. 

30,  Sjmptômes.  Le  son  est  importun  et  imagi- 
naire ,  il  ne  répond  nullement  aux  vibrations  de  lair 
exléneur.  Quelquefois  il  imite  des  éclats  redoublés  , 
ou  descoupsavecune  apparence  d'explosion,  comme 
celle  d'une  arme  à  feu  ,  avec  des  intervalles  plus  oa 
moins  longs  ;  d'autres  fois  il  est  aigu  et  pareil  au  son 
que  peut  produire  une  petite  cloche  ;  dans  quelques 
cas  il  est  grave  ,  analogue  au  murmure  ^  au  brurt 
d^une  roue  qui  tourne  y  etc. 

Surdité. 


UIUIL 


ai.  hes  f>rédispositioris  et  causes  occasionnelles 
sont  Fabsence  ou  Tatrophie  du  nerf  acoustique ,  sa 
compression  par  des  tumeurs  dans  le  cerveau  ,  par 
l'épanchement  du  sang  ou  du  sérum  ;  elles  peuvent 
d'aîlieui-s  être  les  mêmes  que  celles  des  atTectious 
précédentes. 

33.  Symptômes.  Ily  a  abolition  entière  des  fonc- 
tions de  louïe  ,  et  impossibilité  d'entendre  les  sons 
les  plus  foibles  ,  comme  les  plus  forts  et  le  plus  long* 
temps  continués. 

§  III.  Traitement  des  A^évroses  de  l'ouïe. 

33.  Le  traitement  des  affections  de  ce  genre  doit 
^•tre  établi  moins  sur  les  différences  dans  Fétat  des 
symptômes ,  que  sur  les  causes  variées  qui  les  occa- 
sionnent ;  ce  qui  peut  d'ailleurs  s'appliquer  à  la  plu- 
part des  névroses.  Quand  la  drsécie  est  occasionnée 
|)ar  Tatoniede  la  membrane  du  tympoo  ,  on  introduit 
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desnlstances  excitantes  dans  le  conduit  auriculaire, 
tck^nede  Talcool  aromatise,  de  Thuile  volalile,  en 
■èK temps  qu*anapplique  des  vcsicatoiresdciTière 
fci  oreilles.  L'ëleclridlë  et  le  galvanisme ,  dirigés 
itec  prudence  ,  ont  souvent  été  d*nne  grande  utilité. 
On  peut  dîraîiuier  les  iiicommodile'â  attachées  à  cet 
fbta  Faîde  de  cornets  acoustiques.  Il  est  plus  diOI- 
de  d'établir  d'une  manière  générale  les  principes  du 
truflciDeot  de  la  paracousie.  La  guérisondu  catarrhe 
deroreille  est  ordinairement  suivie  de  la  cessation 
de  b  (aosse  ouïe  lorsque  celle-ci  est  syraptomatique. 
Comme  le  plus  souvent  il  est  très-difficile  dedétermi- 
oer  b  cause  de  la  surdité  y  on  ne  doit  pas  être  étonna 
si  oa  échoue  si  fréquemment  dans  le  traitement  de 
refteaflcdion.  Quand  la  cophosie  slirvient  après  la 
Mppression  d^exaiithèmes  ,  tels  que  les  dartres ,  la 
tôgne  >etc.  9  il  faut  cherchera  rappeler  celles-d  ^ 
et  les  eaux  minérales  hydro-sulfureuses  ont  ici  sou* 
rent  été  Irès-ulîlcs.  Quand  raflcction  est  un  sym- 
ptôme d'hypochondrie ,  il  faut  combattre  celle-ci. 
Lorsque  la  surdité  est  pléthorique  ,  qu  elle  a  été 
occasîoDnée  par  la  suppression  du  flux  menstruel 
oa  bémorrboidal  ,  par  une  vie  iuactive  et  les  excès 
ic  la  table  ,  etc. ,  il  est  facile  de  voir  queb  sont 
les  moyens  à  employer.  Dans  le  tintouin ,  il  faut 
lemenl  avoir  égaiil  à  la  cause  qui  Tentretient. 
»rsqii'il  provient  d'un  état  de  débilité  ,  on  doit 
recourir  aux  analeptiques  et  aux  fortifians  :  mais  en 
jéoéral  que  de  lacunes  à  remplir  dans  celte  partie  de 
k  thérapeutique  ! 
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§  !«'•  Considérations  générales. 

34.  Le  sens  de  la  vue  est  celui  par  lequel  nons  re-, 
cevons  le  plus  d'impressions  ,  celui  par  conséquent 
dont    Li  culture  est   la  plus  importante  dans  Ten- 
lance  pour  n'admettre  que  des  idées  claires  et  dis-j 
tîactes.  LiOçke,  Buflbn,  etc.  ,  pensent  que  c'est  auf 
tact  à  redresser  les  idées  fautives  qui  nous  vienneiitl 
par  l'organe  de  la  vue  sur  la   grandeur ,  Teloigne*; 
menty  la  figure  ,  etc.,  des  objets.  Jesuis  d'avis,  avec' 
Çoqdillac  (Essai  sur  f  origine  dés  connaissances  hic^^ 
moines  )  ,  que  Texercice  seul  de  l'œil  peut  le  rendre- 

fropre  à  saisir  ces  proprîéte's  des  corps  suivant  quq 
habitude  apprend  à  donner  plus  ou  moins  de  conca- 
vité a  la  cornée  ^  plus  ou  moins  de  contraction  ouj 
de  dilatation  à  la  pupille  ;   suivant  enfin  que  ,  par 
la  cOnlracliondes  mijscles,rimnieur  aqueuse  éprouvai 
He^s  çhangcmens  de  forme ,  et  que  les  impression^ 
f}^X  1^  rétine  «ont  plus  exactes.  La  théorie  de  la  vue 
p^re  ui)  des  ei^eraples  les  plus  frappans  de  TétFoIte^ 
ponne^ion  de  Tari  de  guérir  avec  la  physique  ,  puis-* 
qu  on  ne  peut  analyser  les  fonctions  de  fœil  sauf 
embrasser  ,  pour  ainsi  dire  ,  toute  l'optique.  Les 
Recouvertes  de  Newton  sur  cet  objet  (1)  sont  un'nio 
nimient  éternel  de  sagacité  et  de  génie ,  et  peal-êtrc 
plus  étonnantes  que  ses  principes  mathénia tiques,  de 


(i)  Optic's  or  a  Treatisc  ofthe  réflexions,  réfractions ,  tn-^ 
.Jlexions  and  cohurs  o/Ligkt ,  bysirisaac  Newton,  i^5o. 
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^ikaophîe  naturelle.  Smith  ^  dans  son  Traité  d'ôpti- 
^,  a  donné  le  phis  grand  dére)o|>penient  aux  dé- 
ecarer^^s  de  Newton^  et  en  a  fait  les  applicatiofis 
ksfhs  hentease».  Les  artistes' eux  "- mêmes  ,  seule- 
aent  inrres  à  la  mécanique  de  l'optique  y  ont  uhe 
bét  de  connoissances  sur  le  choix  des  vierres  re^- 
Aavx  diflfôrens  vices  de  la  vue ,  sur  les  différentes 
axtes  soit  de  vues  longues ,  soit  de  vues  courtes ,  éur 
le  isocfaer  des  en£uis',  la  duplicité  de  la  vue  y  ou  sôa 
rëlilibseinent  dans  quelques  jpersonnes  avancées  en 
âgCyetc.  <i).  Ce  n'est  point  à  moi  à  indiquer  les 
anbcs  lésions  Oi^aniques  de  la  Vue  ^  et  les  reche^* 
dies  de  plusieurs  hommes  célèbres  ,  Petit  y  LeOflt , 
Louis ,  Davîél  y  Pouteau  ^Scarpa  ,  «te. ,  puisque  c«8 
objets  appartiénnfeat  à  là  chirurgie  oculaire.  Les  an*^ 
deos  ,  par  rimpeHection  de  la  physique  et  de  la- 
natonûe,  ont  laissé  presque  tout  à  faire  aux  mo- 
dernes 0ur  les  lésÎDns  dé  la  vue  ;  mais  on  ne  peut 
trop  loner  lenl*  exactitude  à  observer  y  dans  les  ma- 
ladies y  les  affections  nerveuBes  des  yeux  comme  Un 
des  foademens  les  plus  sàrs  du  pronostic  ;  de  là 
les  fiignes  tirés  dé  leur  éclat  y  de  leur  dessèchement , 
d'âne  apparence  pulvérulente  sur  la  cornée ,  de  la 
perversion   du  mouvement  dans  différentes  parties 
in  yeax  ,  de  leur  protubérance  hors  des  orbites  ou 
kîca  de  leur  enfoncement ,  de  la  dilatation  ou  bien 

(i  )  TTttJMié  tf  Optique  mécanique ,  dans  lequel  on  donne  les 
n^a  et  les  proportions  qu*il  faut  observer  pour  faire  toutes 
Mîtes  de  lunettes  d'approche ,  microscopes ,  simples  et  compo-^ 
*« ,  et  autres  ouvrages  qui  dépendent  de  l'art)  avec  une  înstruc- 
tiîm  sur  l'asage  des  lunettes  ou  conserves  pour  toutes  sortes  de 
fies,  par  ThoiPùny  Paris,  17 49- 
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de  la  contractîoQ  de  la  pupille ,  de  Tobscurassenient 
de  la  vae ,  ou  de  son  exlréme  sensibilité  aux  rayons 
de  la  lumière. 

a5-  NeWoses  de  l'iris^  Des  considérations  sur  Tir- 
ritahillté  de  Tins  sont  importantes  pour  la  connois- 
Mncederamauroseougoiilte  sereine.  La  contraction 
on  dilatation  de  la  pupille  a  lieii  suivant  la  vivacité 
plus  ou  moins  grande  de  la  lumière  ou  Téloignement 
de  l'objet  qu'on  fixe  :  or,  les  mouvemens  alternatifs 
§e  font  suivant  que  Tiris,  qui  forme  nue  sorte  d'an- 
neau autour  de  la  prunelle,  s'élargit  ou  se  contracte 
par  Taction  de  la  lumière,  qui  est  le  stimulant  spé- 
cifique de  l'organe  de  la  vue.  Un  irritant  quelconque, 
mécanique  ou  chimique,  porté  sur  Tiris^  n'y  produit 
aucun  mouvement,  ce  qui  doit  la  faire  exclure  du 
nombre  des  substances  musculaires.  D'un  autre  c6té, 
les  mouvemens  alternatifs  de  Firis  se  peidcnt  si  on 
porte  atteinte  à  la  sensibilité  de  la  rétine,  ce  qui  ar- 
rive dans  la  paralysie  ou  aux  approclies  de  la  mort. 
Il  eu  a  été  de  même  à  l'égard  des  animaux  à  qui  on 
avoit  fait  prendre  de  l'opium  à  l'intérieur.  Les  feuilles 
de  belladone  (atropa  belladonn^  L.J  appliquées  sur 
un  petit  ulcère  chancreux  au-dessous  de  l'orbite,  ont 
produit  le  même  symptôme,  nwîs  d'une  manière 
passagère.  Si  on  admeltoit  dans  l'iris  des  fibres  orbi- 
culaires  concentriques  et  d'une  nature  musculaire , 
comme  Font  fait  Boerbaave,  Ruisch,  etc. ,  il  seroil 
facile  d'expliquer  les  mouvemens  alternatifs  de  l'an- 
neau par  l'action  de  la  lumière  sur  la  rétine  :  ainsi , 
par  exemple ,  on  diroit  que  lorsque  la  rétine  est  exci- 
tée par  une  vive  lumière,  les  petits  fîlamens  ner- 
veux qui  se  portcal  à  l'ii'is  y  produisent  une  contrac- 
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uoo  des  fibres  orbiculairesy  et  par  conséquent  uii 
iCBBKment  de  la  pupille;  Fabsence  de  la  lumière 
jrm  de/kut  de  stimulant  devroit  produire  le  rclà- 
ieamt  des  fibres  orbicnlaires  de  Firis,  et  par  con* 
éfamt  la  dilatation.  Il  est  znalbeureux  que  cette  ex- 
jfatem  aoit  entièrement  détruite  par  les  faits,  et  on 
ail  que  les  anatomistes  modernes ,  depuis  Haller, 
njeUeat  les  fibres  orbiculaires  et  pre'teudues  musr- 
cwlâtJ  de  riris.  Cest  donc  par  le  simple  jeu  des 
film  radiées  de  Cbi  anneau  que  doivent  s'ope'rer  les 
iltCButives  de  contraction  et  de  dilatation  de  la  pu* 
pîDe;  mais  alars  ces  fibres  se  contractent  en  sens 
iuftnt  des  muscles;  car,  par  Faction  de  la  lumière , 
ces  fibres  8*aIIongent,  puisque  la  pupille  ne  peut  se 
cootracter  sans  que  la  largeur  de  Fanneau  de  Fixais 
n'augmente;  par  Fabsence  de  la  lumière  ces  fibres  sa 
contndenl,  puisque  la  pupille  ne  peut  se  dilater  sans 
que  Fanneau  de  Firis  ne  diminue  d^  largeur.  Les  fibres 
radiées  de  Fins  observent  donc  des  lois  opposées  à 
celles  des  muscles  en  général ,  et  c'est  ce  qui  les  rei\d 
un  des  objets  les  plus  délicats  et  les  plus  difilciles  de 
la  physiologie.  On  ne  peut  le  concevoir  qu'en  admet* 
tant  dans  les  fibres  radiées  par  Faction  de  la  lumière 
ior  la  rétine,  ime  sorte  de  turgescence  et  d'allonge- 
ment ,  analogue  peut-être  à  ce  qu'éprouve  le  membre 
viril  dans  Fbomme  par  Faction  d'un  stimulus  mord 
ou  physique. 

a6.  La  beriue  (i)  simule  un  ob^et  présent  sans 
^'on  ait  reçu  aucune  impression  d'un  corps  étranger 
mr  Forgane  ;  cette  erreur  peut  venir  d'un  vice  du  cer- 

(i)  SnroitTMZB-  5m^«o  desLATiMS,  cIcSavv\ge». 
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veau  ou  des  y^^u'^;  Is»  première  est  accompagnëé 
d'autres  symptômes  praves,  comme  rassoupissement, 
les  convulsions,  le  délire,  etc.  ;  alors  elle  depeiid  d'une 
autre  maladie ,  et  on  doit  la  rapporter  a  la  phreiiésîcj 
h  la  manie,  ou  à  la  mélancolie.  Mais  si  Terreur  oplifjue 
nait  d'un  vicr  des  yeux  et  surtout  de  la  rétine  on  du 
îierf  optique ,  elle  constitue  une  espèce  parlîculière 
de  névrose  oculaire.  Cette  illusion  peut  survenir  soît 
par  une  légère  dilatation  de  quelques  vaisseaux  de  la 
rétine,  qiii  interceplent  alors  les  rayons  de  lumière 
extérieure,  soit  d'une  légère  ecchymose  ou  suflusion 
de  quelques  gouttes  de  sang  dans  le  tissu  môme  de 
cette  expansion  nerveuse;  mais  comme  le  sang  peut 
être  alors  facilement  rc5orbé  comme  dans  les  autres 
ecchymoses,  de  manière  qu^une  tache  noire  devient 
livide,  ensuite  jannAtre,  et  que  Topacilé  diminue 
ainsi  par  degrés,  de  même  aussi  ces  mouches  Imagi- 
naires qui  artectcnt'la  vue  deviennent  moins  opaques 
de  jour  en  jour,  .Irquièrent  de  la  Irv-insparence  dans 
Wur  milieu,  et  finissent  par  disparoiti-e  cnlièrcmenl. 
Fonlcnelle  dit  que  le  savant  Tschirnausen  avoit  sou- 
vent vu  voltiger  autour  de  lui ,  pendant  la  nuit ,  beaa- 
tbu^  d'étincelles  très-hrillantes  et  qui  disparoisioient 
lorsqu'il  vouloit  les  regarder  Gxement,  mais  qu'elles 
âuroient  presque  aussi  long- temps  que  son  travail 
foi-squil  n'y  faisoit  point  attention,  èl  que  leur  éclat 
et  leur  force  augmenloicnt  même  alors;  enfin  il  les 
ir\l  pendant  le  grand  jour  sur  une  muraille  blanche 
ou  sur  du  papier  dès  qu'il  eut  acquis  une  certaine  fa- 
cilité h.  réfléchir.  Ces  étincelles,  qui  n'étoient  \îsible? 
que  pour  lui  seul ,  éloienl  Teffel  d'un  travail  assidu  dï 
cabinet  et  de  longues  veilles. 
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37.  Id  tUfdojrie  (i)  est  une  autre  sorte  d'erreur  op* 

tifaeqoi  fait  Toircomrae  double,  on  re'pëté  plusieurs 

£s,  un  objet  qui  frappe  le  sens  de  la  vue  et  qui  n'est 

^  ample  :  on  peut  produire  cette  aiTection  pass»* 

^en  pressant  latéralement  Tceil  avec  le  doigt  dan* 

le  même  temps  qu'on  regarde  un  objet,  ou  bieu  ëtt 

Rgardant  un  objet  à  travers  les  ttous  d'une  carte; 

il  en  est  de  même  si  les  cils  sont  couverts  en  même 

tempe  de  larmes  ou  de  chassie,  et  qu'il  s'y  fofmè 

auUot  de  lentilles  aqueuses  convexes  ou  concaves  ; 

mais  la  diplopie  qtiî  doit  être  ici  particulièrement  ré- 

tnarquëe  est  celle  qui  tient  uniquement  à  une  lësioid 

de  la  rétine. 

28.  Uhémértdàpie  (à)  est  facile  à  connôltrè:  teax 
qui  en  sont  affectés  distinguent  bien  les  objets  durâht 
le  îour;  mais  vers  lé  soir,  et  k  Theure  de  la  nuit  ùk 
ces  mêmes  objets  sont  en  général  visibles ,  ils  ne  peti- 
vcnt  l^reconnôltre  :  cet  état  peut  venir,  1°.  d'u& 
trop  gmid  resserrement  de  la  pupille ,  ce  qui  arri'tè 
quelquefois  aux  vieillards.  On  sait  en  effet  que ,  dah§ 
la  santé,  le  diamètre  de  la  pupille  est  en  général  tfot^ 
fois  moindre  durant  le  jour  que  durant  la  nuit,  comme 
pour  empêcher  l'action  d'une  trop  forte  lumièt^.  S'il 
arrive  donc,  par  un  état  de  maladie,  que  la  pupille 
soit  immobile  &  cause  de  son  peu  de  sensibilité,  et 
qn  elle  ne  puisse  par  conséquent  se  dilater  à  l'ap- 
« , — i, 

dupUcatuSfYue  double. 

(a)  Stnowtmze.  Hememiopia  des  Grecs;  F'îsus  dtur" 
«wj,  BozKBAAVEiXue  diurne',  Nj'ctalopiaâe  beaucoup  de 
MoDCRNEfi  j  Ambîyopia  crepusçularis  ,_Sauvage8  ^  ïijsopia 
tenebrarum,  Cullen. 
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proche  de  la  nuil,  Foeil  tie  peut  recevoir  qu'une  lu- 
mière insuffisante  pour  lui  «communiquer  la  percep- 
tion des  objets,  a**.  Le  même  effet  peut  être  produit 
par  une  diminution  de  sensibilité  du  nerf  optique 
qui  ne  peut  être  ébranle  que  par  une  forte  impression  ; 
ce  qui  peut  arriver  aussi  dans  la  vieillesse,  et  doit  être 
regarde  comme  incurable.  Un  jeune  homme  qui  eu 
apparence  n  avoit  aucun  vice  dans  les  yeux ,  qui  n  a- 
Voit  jamais  éprouve  aucune  douleur  de  tète  ni  aucune 
maladie  antérieure,  distinguoit  très-bien  durant  le 
jour  les  objets  voisins  ou  éloignés,  même  dans  un  lieu 
un  peu  obscur,  pourvu  que  ce  même  lieu  reçxil  qu^eU 
ques  rayons  delà  lumière  diurne  ;  mais,  aussitôt  après 
le  coucher  du  soleil,  il  croyoit  voir  des  nuages  qui 
GToissoieut  à  mesure  que  le  soleil  s'enfonçoit  sous 
fhorizon,  et  enfin,  pendant  le  crépuscule,  il  ne 
.pouvoit  distinguer  aucun  objet  :  ce  qu'il  y  eut  de  re- 
marqtiable,  c'est  que  le  même  jeune  homme  paroîs- 
8oit  insensible  à  l'impression  de  la  lumière  d^a  lune, 
et  même  à  une  lumière  artiGcielle  produite  par  des 
chandelles. 

39.  La  nycfalopre  (i)  parolt  être  l'inverse  de  Taf- 
fection  précédente  ,  puisqu'on  peut  distinguer  les 
objets  pendant  la  nuit  et  non  durant  le  jour.  Ce  vice 
est  souvent  symptomalique  ,  et  peut  alors  provenir 
d'une  cataracte  imparfaife.  Qu'on  suppose  en  effet 
qu'une  partie  du  cristallin  soit  opaqu^t  que  la  pu- 
pille soit   très-mobile;  celle-ci,  en  se  contractant 


I 


fi)  S  r  fiorr  M  rs.  Nyctalopia^  Hippocrate,  Sauvacfsj 
Amhlyopia  meridîana  ,  f^cspcriina  actes  ,  Fel.  Plater  ;  7^- 
sus  nocturruts  fhozRaÂXVLj  Djsopla  luminis y  CuLLEn. 


doBlle  jour  ,  peut  faire  porter  tous  les  rayons  lu- 
mmax  sur  la  partie  opaque  du  crislalliu  y  et  empé- 
dkr ainsi  leur  impression  sur  la  rétine,  cesl-à-dire 
brrodre  nulle.  11  est  quelquefois  aussi  TefTet  de  Fîn- 
fammation  de  Tuvée  ,  qui  force  l'iris  à  se  contracter 
âaie grande  lumière;  mais  la  iiYftiilopîe  nerveuse  , 
^estla  seule  dont  je  doive  m  occuper  ici ,  tient  à 
ralrème  sensibilité  de  la  rétine  ,  qui  est  trop  forte* 
méat  ébranlée  par  une  vive  lumière  et  qui  n*en  peut 
:er  qu'une  foible.  On  ne  peut  nier  la  grande 
ice  de  l'habitude  sur  la  production  de  la  nycta- 
lopie.  Un  Anglais ,  accusé  d'un  crime  très-grave ,  est 
«nfermé  dans  on  cachot  profond  ,  où  l'on  n  aperçoit 
aocnne  trace  de  lumière  :   les  premiers  jours  il  ne 
peut  distinguer  aucun  objet  ;   mais  après  un  mois  de 
séjour  dans  ce  cachot ,  il  commence  a  apercevoir 
une  io'iAe  lumière  et  comme  une  sorte  de  crépus- 
cule ;  cttle  faculté  augmente  peu  à  peu ,  au  poiut 
qn'il  peut  distinguer  les  dinérens  objets  de  sa  prison  , 
qui    étoient  invisibles  pour  toute  autre  personne. 
Lover  fil   des  recherches  exactes  pour  reconrioitre 
sH  y  avoît  quelque  fente   par   laquelle  la  lumière 
pût  pénétrer ,  et  il  n'co  trouva  point;  lorsqu  ensuite 
le  détenu  fut  absous  et  reconnu  innocent,  il  ne  fut 
pas  plus  en  état  de  supporter  la  lumière  qu'une  per- 
ftoone  dont  l'œil  est  enflammée  ^mais  par  degrés  il 
s'accoutuma  à  cette  impression  ,  et  il  finit  par  en 
eonlaacter  l'habitude. 

5o,  jâmaz^rose  (i).  Schmukcr  et  Richter  ont  traité 

(i)  Sr.'tONTMts,  Amauroais ,  Savtagss  ,  L1ANAV9,  Vo- 
&KL  y  CyUiEn  y  Sagah, 


raS  iVÉVROSESDKSSeifft. 

de  celle  aflfeclion  avec  beaucoup  de  précision  et  rfc 
clarté.  Scarpa  a  surtout  iasisté  sur  son  pronostic  et 
son  traitement.  L'amaurose  est  parfaite  ou  impar* 
faite,  invétérée  ou  récente,  continue  ou  périodique  ; 
elle  se  reconnoll  à  la  perte  de  la  vue  jointe  à  l'immo- 
bilitc  de  l'iris.  Ricliter  rapporte  Thistoirc  d\m  ccclé- 

IBÎaslique  qui  s'étant  fortement  mis  en  colore  ,  devint 
tout-à-coup  aveugle.  Un  homme  âgé  de  treule-deuJC 
ans  ,  menuisier  de  profession  ,  d'une  constitntioa 
foîble,  maigre,  commença  à  éprouver  vers  Je  mi- 
lieu de  mars  1798  ,  à  la  suite  d'une  tristesse  pro- 
fonde ,  une  douleur  gravative  aux  sourcils  ,  un  dé- 
goût général ,  une  tension  dans  Tabdomen.  Le  7  avril 
K  suivant ,  trois  heures  après  être  levé,  il  perdit  tout-à- 
■  coup  la  vue  des  deux  yeux.  Les  pupilles  éloîenl  assje 
dilatées  et  immobiles  dans  la  lumière  la  plus  vive  , 
régulières  cependant  dans  leur  disque ,  et  derrière 
elles ,  le  fond  de  Tceil  paroîsSoil  d'un  beau  noir,  tjrte 
autre  personne  dont  parle  Scarpa,  âgée  dé  quatorze 
ans,  paie  ,  maigre,  fut  attaquée  d'une  péripneu- 
monie  qui  nécessita  une  saignée  abondante.  Encore 
convalescent ,  ce  jeune  hommfe  se  plaiguoil  d«  voir 
peu  ou  point  de  YûH  droit,  dans  lequel  iléprouvoit, 
de  temps  en  temps,  des  douleurs  fortes  et  piT>fonde«, 
ainsi  que  dans  le  sourcil  correspondant;  la  vue  dimi- 
^iiuoit  de  plus  en  ^s  chaque  jour;  la  pupille  se  res- 
serra ,  devint  immobile,  et  au-delh  on  vil  une  tache 
blanchâtre  qui  sembloit  nu  commencement  d*<Jbscur- 
^irissement  de  la  capsule.  Il  resta  deux  ans  dans  cet  état 
en  se  servant  assez  bien  de  l'neil  gauche  :  mais  dès 
les  premiers  jours  de  septembre  1799  ,  la  vue  de  ce 
même  œil  s  obscurcit  presque  eti  euliçr  et  tûut-k- 
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QBBp,arec  cette  particularîlé  que  le  niàtin,  au  rc- 
vdffe  maUdeiie  dislifiguoit  qu'à  peine  le  juurd'a- 
vrr/es (éoèbres.  La  pupille  de  Tceil  gauche  éloil  1res- 
oklétH  inuuobîle;  taudis  que  la  pupille  de  l'œil 
ÉMt,  Crès-nlelêriaree^  etoit  immobile  el  resserrée' 
Ta  hominc  âgé  de  soixante  ans ,  d'uu  tempérament 
iifetfort  ,  fut  attaqué  d'une  lièvre  quarte  opiuiàlrç 
peadaot  treize  mois  enviroii  :  malgré  les   secours 
ipon  lui  porta  ,  le  rétablissement  n'eut  lieu  que  trèjr 
kHcment.  Passé  ce  terme, et  u  étant  pas  encore par- 
tmUMaeui  guéri  ni  rétabli  dans  sa  première  vigueur^ 
ilconnienca  k  voir  des  bandes  noires  devant  Tœiji 
pnAe  ;  elles  alloient  toujours  en  croissant,  de  ma- 
nière que  y  daaxs  Tespace  de  quinze  jours,  il  resta 
eotièreineiit  pri\é  de  la  faculté  de  voir  de  cet  œil. 
Qvdqnes  médicamens  furent  administrés  ,  et  la  vue 
nnrial>iiuts ce  mieux  fut  de  courtedurée.Lœil gauche 
UntM  perdoit    presque  entièrement  Iq.   faculté  de 
voir  ,  Lanttit  la  recouvroit.  Les  pupilles  étoient  dl- 
Utees  el  iraaiobjleft  ;  le  fond  de  Toiil  étoit  d'un  beau 
noir. 

3i.  Quoique rimmohilîtéde  Firis  soîtundes carac- 
tères de  r^unaurç^e  j  elle  n'a  cependant  pas  con^tam- 
roeot  lieu*  Op  (rov^ye  en  e^'el  y  dans  les  Mémoires  çt 
■Observations  ai^tomiçuef  j  phjsiologitjues  et  phj- 
iùfiies  sur  tceil ,  par  M-  Jania  ,  plusieurs  observa- 
tioofl  cfui  le  démontrent.  Uii  enfant  de  sept  ans  éioît 
j^teugle  depuis  @ix  mois  :  i^n  exposant  ses  yeux  à  ui^e 
vive  lumière,  on  remarqqoil  qpe  les  pupilles  des  deux 
jeux  avoienl  tm  di^Mîiètre  égal  à  celui  d'un  oeil  sain 
qui  est  exposé  au  giand  jour  ;  lorsqu'on  inlerçeptoiï 
Mec  ia  nu^in  les  rayons  lumineux  y  les  pupilles  6e  (^- 
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^  une  foible  lujiiière  ou  dans  les  tcncbres;  mais  on  n^ 
eauroit  le  f^re  h  uae  graude  lumière. 

5g.  Prédisposions  et  causes  occasionnelles'  Lei 
pl^s  fréqueutes  sout  l'action  des  narcotiques ,  des 
çha^grins  profouds  ,  des  veilles  opiniâtres^  desëtude^i 
poursuivies  sans  relâche,  rimpressiou  coutinue  dune 
.lumière  trop  vive,  une  impression  violente  de  fi'oid , 
i<les  eraporlemens  de  colère  ,  des  bains  très-chauds, 
un  état  pléthorique ,  la  suppression  d'une  hemorrha- 
fgie  habituelle ,  la  suite  d' une  fièvre  contîuue  ou  inter- 
mittente, rafleclion  hystérique,  des  blessures  quel- 
.4juefois  très-légères  dans  les  sourcils  ou  au-dessus  dc^ 
orbites ,  des  coups  et  des  chutes  sur  la  tète,  labus  des 
plaisirs  vénériens,  etc. 

4o.  Sjmplômes.  Les  signes  précurseurs  sont  quel- 
quefois des  doreurs  de  télé  ,  des  vertiges,  un  éUt 
d'engourdissement,  un  tintement  d'oreille  ;  d'autres 
■fois  ,  riiLvasioii  est  brusque.  L'amaurose  consiste  dans 
vne  abolition  delà  vue  sans  vice  mani(este;  elle  e^ 
le  plus  ordinairement  accompagnée  de  la  dilatation  et 
de  rimmobilité  de  la  pupille  ,  et  d'une  sorte  de  ré- 
'traction  de  l'anneau  de  l'iris.  Elle  pçut  être  impar- 
faite ou  parfaite  :  dans  ce  dernier  cas  ,  on  ne  peut 
distmguer  la  lumière  des  ténèbres.  Cette  névrose  est 
continue  ;  quelquefois  elle  est  périodique  ,  comme 
dans  rhypochondrie  et  l'hystérie;  elle  est  souvent 
incurable. 
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^  iïf .    Draitement  des  NéiToses  de  la  vue. 

^1.  A-l-on  à  coniballre  Vliéméralopie ^  les  moyens 
^dconsient  d'adDiinistrer  sont  à-peu-près  les  mêmes 
jac  «Tux  qu'on  recommande  contre  l'araaurose  im- 
pr&ite.   \je   voraîssenieiit ,  la  rubéfaction  «le  la  im- 
(pc,  les  vapeurs  de  carbonate  d'ammoniaque  diri- 
gm  vers  la  conjonctive ,  le  quinquina  uni  à  la  valé- 
rûoe^sont  les  moyens  le  plus  utilement   mis  ea 
usage.  Dans  le  cas  où  celle  maladie  est  TelTet  de  la 
plrtl«ore  »  de  la  suppression  de  la  transpiration ,  les 
tûpiees  et  les  sudorifiques  sont  pins  particulièrement 
wJMinr     Scarpa  est  parvenu  à  guérir  ,  avec  cette  mé- 
ibode  ,  trois  sujets  atVecles  de  vue  diurne.  On  conçoit 
bdkt&ent    quel  traitement  il  convient  d'employer 
lorsque  la  njctalopie  est  occasionnée  par  une  sensi-^ 
bîlilc  excessive  de  la  réûue.  C'c^t  efTectivemcnt  dans 
ce  cas  que  Vapplication  d'une  solution  d'opium  sur  la 
conjonctive  peut  être  utile  :  ce  n  est  que  progressive- 
ment qui!  faut  passer  de  l'obscunté  au  grand  jour. 
Si  la  voe  nocturne  est  le  symptxjme  dune  inflamma" 
liopiile  Fceil ,  on  aura  recours  a  la  saignée  locale ,  au 
eoithnre  énnollient  :  le  malade  habitera  dans  un  lieu 
peu  ou  point  éclali^.  Lorsque  la  berlue  provient  de 
rexpositioQ  à  Tard^iur  du  soleil,  etc.  ,  on  fait  prati- 
^er  des  lotions  d'eau  froide  sur  la  tête  et  les  yeux  ^ 
«t  an  y  joîut  l'usage  des  bains  lièdes  pour  favoriser  la 
circulation  dans  toute  Ibabitude  du  corps.  Lorsque 
ceUe  affection  estsymptoniatique,  le  traitement  doit 
èlie   subordonné  à  la  maladie   principale  ;    enfin , 
br9qu*eI1e  est  occasionnée  par  un  éta^  pléthorique  , 
00  prescrira  un  regiaie  rigoureux  j  des  boissons  dé- 
ni* S 
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layanlcs,  et  on   làchora  de  ramener  le  flux  hëmor- 
rlioïdal  ou  tout  aulre  écoulement  qui  aura  été  sup- 
primé. L'art  retire  souvent  un  grand  avantage  du 
vomissement  dans  le  ti-altement  de  l'amaurose;  et 
panrni  les  émétiques,  Texperience  désigne  le  tartrilc 
de  potasse  antimonié  comme  le  moyen  à  préférer  : 
elle  prouve  que  ce  médicament ,  donné  ensuilc  à 
petites  doses  répétées,  est  aussi  très-utile  comme 
nauséalïond  et  comme  altérant.  Quelquefois ,  le  jour 
même  où  on  a  provoqué  le  vomissement,  le  malade 
commence  à  distinguer  les  contours  de   quelques 
corps  qu'or»  lui  présente;  d'autres  fois  il  n'éprouve 
cet  avantage  que  le  cinquième  ,   le  septième  ou  le 
dixième  jour  ,  et ,  dans  quelques  cas,  ce  nesl  que       , 
plusieurs    semaines   après   Temploi   de  l'émétîque.      ■^ 
Après  avoir  fait  usage  des  moyens  dont  je  viens  de 
parler  ,  il  est  nécessaire  de  clierclicr  à  donner  du  ton 
à  Testomac  :  c'est  pour  produire  cet  effet  que  Scarpa 
recommande  le  quinquina  et  la  valériane ,  dont  il  fait 
continuer  l*u&age  pendant  cinq  semaines  au  moins  ; 
le  malade  doit  en  même  temps  se  nourrir  de  chaii's 
tendres  ,  succulentes  ,  boire  du  vin  ,  mais  modéré- 
ment ,  et  faire  de  rexcrcice.  Pour  réveiller  Télat  d'in- 
sensibilité des  nerfs  de  Tœil ,  il  convient  d*cmploycr 
localement  des  vapeurs  ammoniacales  :  pour  le  faire 
avec  succès ,  on  approche  un  vase ,   contenant  du 
carbonate   d'ammoniaque  ,   à  quelque  distance  de 
Tceil  ,  jusqu  a  ce  que  le  malade  éprouve  des  pîcotc- 
mens  dans  la  conjonctive ,  et  qu'il  sur>'îenne  de  la 
rougeur  et  du  larmoiement.  On  peut  joindre  à  ces 
moyens  l'application  d'un  vésicatoire  ou  d'un  séton  à 
la  nuque,  les  frictions  du  sourcil  avec  l'éllier  ;  ou 
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ànuielesstemutatoircs  ;  rélectricitë  et  le  galvanisme 
DP  inississent  guère  que  dans  les  cas  d'amaurose  ré- 
Œrfff,  et  lorsqu'ils  sont  combinés  avec  d'autres  exci- 
uas  tani  internes  qu'externes.  Je  ne  puis  d'ailleurs 
ipe  renvoyer  à  l'ouvrage  même  de  Scarpa  pour  les 
diffe'rentes  modifications  que  le  traitement  deFamau- 
rose  doit  éprouver.  Cette  maladie  est  souvent  incu-^ 
r^;  et  lors  même  qu'elle  est  susceptible  de  gué- 
lîsoQ  y  il  faut  une  grande  sagacité  dans  certains  cas 
pour  remontera  la  cause  cachée  qui  a  pu  la  produire  : 
oa  voit  y  par  exemple  ,  que  si  c'est  la  rétropulsioa 
d*ita  exanthème,  une  suppression  inconsidérée  du 
flox  hémorriioïdalyun  traitement  de  la  syphilis ,  etc.^ 
]  faut ,  suivant  la  nature  de  ces  diverses  causes ,  var- 
ricr  sa  méthode.  Lorsqu'on  est  obligé  dé  vivre  au 
milieu  de  circonstances  propres  à  occasionner  la  cé- 
àxé  y  11  faut  chercher  à  aflbiblir  ou  détruire  l'action 
de  ces  causes.  Dans  le  Noid,  où  la  neige  éclairée 
par  le  soleil  éblouît  les  yeux  ,  on  se  sert  d'un  crêpe 
pour  n'éCre  point  aveuglé.  Il  est  même ,  dit  Bufibn  ,' 
des  plaines  sablonneuses  de  l'Afrique  où  la  réflexion 
de  la  lumière  est  si  vive ,  qu'il  n'est  pas  possible  d'en 
soutenir  TefFet  sans  risquer  de  pei-dre  la  vue.  On 
doit  en  conclure  que  les  personnes  qui  écrivent  ou 
qui  lisent  trop  long-temps  de  suite ,  doivent ,  pour 
ménager  leurs  yeux^  éviter  de  travailler  à  une  lu- 
mière trop  forte. 
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ORDRE   DEUXIEME. 


NémoSBS   DES   FONCTIONS    CÈRÉBRALSS, 


/^2.  Quelque   variées    que   soient   les  névroses 
cérébrales  ,  elles  peuvent  eu  général   se  rapporter 
aux  affeclioîis  comateuses  et  aux  vésanies  :  les  pre- 
mières comprennent  Tapoplcxie ,  la  catalepsie  ,  Tépi- 
lepsîe;  les  secondes,  l'iiy  pochondrie ,  la  mélancolie^ 
la  manie  ,  la  démence  ,  le  somnamhulisme  cl  l'by- 
dropliobïe.  Les  affections  comcaeiises  se  manifestent 
par  les  fausses  apparences  d'un  sommeil  profond , 
un   étal  de  stupeur   et  dinseustlïilité  ,  quelquefois 
conjointement  avec  des  convulsions,  des  spasmes; 
d'autres  fois  avec  des  alternatives  de  délire  et  de  con- 
vulsions :  les  pulsations  des  artères  et  du  cœur,  ainsi 
que  la  respiration,  ne  sont  point  lésées.  Ces  affections 
peuvent  tenir  à  des  causes  physiques  ou  morales  va- 
riées ,  à  des  frayeurs  y  des  cbagrîus  profonds  ,  des 
excès  détudes ,  l'abus  des  liqueurs  alcooliques  ou  des 
narcotiques.  Les  Désunies  sont  caractérisées  par  une 
lésion  plus  ou  moins  marquée  dans  Tcxercice  des 
fonctions  de  Tentcndement  ^  comme  la  perception 
des  objets  ,  le  jugement ,  la  mémoi  re ,  \  imagina  tion  ; 
ou  bien  dans  les  facultés  affectives,  comme  Fhabitude 
dune  tristesse  profonde  ,  ou  des  emporlemens  vîo- 
lens  sans  cause  ,  une  aversion  insurmontable  ou  une 
passion  effrénée  poui'  certains  objets  ,  la  morosité  la 
plus  sombre  y  ou  la  joie  la  plus  extravagante  et  la 
plus  évaporée. 
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^.Affections  comateuses.  Le  plus  souvent  spo- 
n«Br|oes ,  elles  paroissentaussi  quelquefoisavoirrcgné 
«fane  manière  épidcmique.  A  quel  changement  pro- 
imi  dans  les  qualités  physiques  de  Falmosphère  pour- 
nît-oa  rapporter  l'exemple  très-singuh'er  d'uue 
coostitutiou  epidémique  marquée  par  des  afTections 
«oporeuses  ?  Durant  les  derniers  mois  de  Tanne'e  , 
froid  modère  ,  pluies  continuelles ,  vent  du  midi 
împtfiiieux  ,  orages  fréqucns  ;  de  la  une  grande  va- 
riàé  de  maladies  catarrhales  f  Ephemerides  JSat, 
Cvw^  decuria  II' ,  ann,  i .  J ,  puis  des  fièvres  d'un 
inaBTaiis  caractère  ^  des  exanthèmes  ^  des  accouche- 
IDCDS laborieux ,  enfin  des  suppressions  de  menstrues, 
désaffections  hystériques  ,  des  vertiges ,  des  épilep- 
iles,  des  apoplexies  ,  des  paralysies  ,  le  carus  ,  la 
oblcpfiêe.  L^auteura  d'ailleurs  rapporté  des  histoires 
particalières  de  ces  maladies ,  pour  fixer  avec  plus  de 
pms&on  le  résultat  de  ses  obser\'ations.  Une  fille  de 
onq  ans  ,  somnolente  et  d'un  caractère  plein  d*ai- 
greur,  éprouva  une  contrariété  étant  à  table  ,  el  fut 
tu^e  loul-à-coup  d^une  sorte  de  roideur  universelle, 
en  conservant  sa  position  antérieure  et  un  regard 
driodignation  fixé  sur  sa  sceur  ,  qui  avoit  provoqué  sa 
colère.  On  lui  crie  à  haute  voix ,  et  elle  n'entend 
nen;  ses  bras  conservent  la  position  qu*on  leur 
iûooe  ;  elle  ne  peut  remuer  les  lèvres  ;  en  la  condui- 
imt  par  la  main  y  et  en  la  forçant  ,  elle  marche  :  on 
fcût  prise  pour  une  statue  de  cire.  Pendant  le  pa- 
fDxyime  ,  elle  étoit  froide  comme  un  marbre  ;  une 
Ware  après  y  rétablissement  de  la  clialeur ,  avec  des 
pandicoia Lions ,  des  borborygaies  et  des  soupirs  pro- 
Imds;  ce  qui  étoit  suivi  de  sueurs  copieuses.  Un  ma- 
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gîstrat  outrage  au  milieu  de  ses  fondions  publiques 
en  conçoit  tant  «riridignation,  qu'il  reste  immobile,    . 
sauvS  parole  et  dans  un  véritalile  état  de  catalepsie  ;  ..j 
l'impression  même  en  est  si  profonde  ,  qu'il  est  bien-  y 
lot  après  frappe,  comme  d'un  coup  de  foudre,  d'une 
apoplexie  mortelle.  L  auteur  de  ces  observations  a  vu 
aussi  durant  la  même  année  une  affection  caroliqtie 
qui  devint  funeste;  mais  des  faits  senîbla!)les  suHîsent- 
ils  pour  en  tirer  le  caractère  de  la  constitution  médi- 
cale de  Tannée  ?  f  Mêrlecîne  clinique.  J 

La   léthargie ,  ordinairement    sjmptome   d'une 
fièvre  aiguë  ,  est  marquée  par  un  assoupissement 
continuel.  Eveil)e-l-on  les  malades^  leurs  propos  in- 
diquent le  trouble  de  leur  entendement  ;  ils  oublient 
ce  qui  s'est  passé  5  eliils  retombent  aussitôt  dans  le 
sommeil.  La  léthargie  lient  en  général  à  raflection 
des  viscères  abdominaux;  ses  symptômes  précurseurs 
sont  une  pesanteur  de  It^te,  des  vertiges,  des  anxiétés, 
des  nausées  ,  des  voraisscmens ,  etc.  Un  homme  de 
quarante*cinq  ans  ,  accoutumé  à  une  vie  sédentaire 
et  sujet  au  fltix  hemorrhoïdal,  éprouva  pend;mL  quel- 
que temps  des  vertiges ,  une  douleur  de  lûle  grava- 
tive  ,  la  perle  de  fappt'til  avec  des  nausées  :  un  em- 
portement de  colère  survenu  dans  ces  circonstances 
le  Jeta  dans  une  léthargie  portée  à  un  si  haut  degré, 
qu'on  pouvoit  à  peine  l'éveiller  ;  mais  les  évacuans  et 
un  régime  convenable  suffirent  pour  le  guérir  :  ce 
qui  indique  que  le  principe  de  cette  léthargie  étoil 
dans  Fabdomcn.  Le  coma  et  le  canis  sont  des  affec- 
tions soporeuses  qui  ne  diffèrent  entre  elles  que  par 
le  degré,  qui  sont  produites  par  les  nuMiies  causes 
que  Tapopleade ,  et  qui  doivent  être  renfermée^  dans 
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te  Wme  genre  que  celte  dernière;  leur  foj^er  pri- 
fUbTesl  .Vïuvenl  aussi  dans  l'abdomen  ,  mais  quel- 
ptfois  dans  la  léte  :  de  là  les  succès  fréquens  de 
/nDcftîque.  Boerhaave  fde  Morh.  nerv.J  rapporte 
fcrx  exemples  d'un  sommeil  profond  causé  par  des 
excès  dans  le  vin ,  et  guéri  par  des  vomitifs.  Je  dois  a 
ce  soj'el  citer  une  observation  très-curîousc  ,  qu  on 
tnjure  dans  un  recueil  de  faits  de  médecine ,  par 
Hmricus-ah'Heerz  (  Ohservalionps  medicœ  J.  Uii 
lianiDe  ,  dans  un  état  d^ivresse,  étoit  plongé  dans 
m  sommeil  profond  depuis  quatre  jours;  on  imagina 
qorla  cause  en  pouvoit  être  une  compression  du 
cerreau  a  la  suite  d-une  fracture  ,  et  on  se  disposoit 
déjàà  faire  l'opération  du  trépan.  Ilenricus-ab-IIeerz , 
en  observateur  habile ,  examine  les  tégumens  de  la 
tête ,  el  n'y  aperçoit  aucune  trace  de  lésion  ;  il  trouve 
le  poukbîen  développé ,  et  la  respiration  libre  et  point 
da  loal  stertoreuse  ;  il  rapproche  toutes  les  autres 
Circonstances  ,  et  il  atllrme  avec  assurance  que  l'opé- 
ration est  superflue.  En  eflet,  à  peine  quelques  poils 
de  la  moustache  de  l'ivrogne  sont-ils  arrachés  ,  que 
celui-ci  se  réveille  en  sursaut  ;  il  s'emporte  avec  vio- 
lence contre  le  médecin,  avec  menaces  de  le  frapper 
s'il  ose  encore  toucher  à  sa  barbe. 

44-  «r^î  donné  autrefois  dans  un  journal  l'extrait 
d'un  Mémoiredu docteur Rusch  (i)sur  les  effets  per- 
nicieux de  la  boisson  habituelle  de  Talcool;  et  c*est]à 
sans  doute  nu  beau  texte  pour  un  article  de  médecine 
morale  ,  puisqu'il  existe  peu  de  principes  aussi  des- 
tructeurs pour  l'homme  que  les  excès  et  la  loiiguti 
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habilude  des  boissons  alcoolisées.  Quoique  Tempire  u 
de  l*habitude  sur  ce  point  soit  si  puissant  ^  et  cpie  tou9 
les  préceptes  les  plus  sages  qu\>n  donne  pnissent  être 
sans  efiet ,  il  est  toujours  utile  d'éclairer  l'hninnïe  sur 
linc  des  sources  les  plus  fécondes  de  ses  maux  et  de  ses 
infirmités.  On  doit  prévenir  cependant  qu'on  entend 
proprement  par  liqueurs  alcooliques  celles  qu'on  tire, 
par  la  distillation,  des  substances  fermentées  de  toute 
sorte,  et  où  Talcool  est  à  nu.  On  ne  comprend  point 
ici  sous  ce  nom  le  vin ,  le  cidre ,  la  bière  ,  le  punch , 
et  autres  liqueurs  où  l'alcool  est  combine  avec  une 
matière  sucrée  ,  une  substance  exlractive  ou  un 
acide  ^  qui  en  tempèrent  plus  ou  moins  1  action  stimiN 
lante,  et  en  empêchent  Teflet  nuisible ,  à  moins  qu'on 
ne  se  livre  à  des  excès  coupables.  Un  temps  humide 
et  froid  et  un  travail  pénible  portent  rhoninic  à  boire 
des  liqueurs  alcooliques ,  parce  qu'il  en  éprouve  auv^ 
sitôt  une  augmentation  de  ch.Jeur  et  de  forces  ,  et 
que  sa  circulation  en  est  accélérée;  mais  celte  aciion 
stimulante  est  de  peu  de  durée ,  et  brentùt  après  il 
retombe  dans  un  état  de  torpeur  et  de  foiblesse ,  qui 
oblige  de  recourir  au  même  restaurant  pris  à  une 
dose  plus  forte;  ce  qui  mine  insensiblement  la  con- 
stitution et  use  les  organes.  On  ne  fait  point  attention 
qtie  le  vrai  soutien  de  la  chaleur  animale  et  des  forces 
consiste  dans  Fexercice  du  corps  et  une  nourriture 
solide  et  abondante.  Ix>rsque  Tivresse  a  lieu  par  excès 
des  liqueurs  alcooliques ,  la  respiration  n'est  nulle- 
ment gênée  ni  stcrtoreuse,  le  pouls  nullement  fé- 
brile ;  quelqiiefois  le  visage  est  pâle  et  les  traits 
altérés  ,  d'autres  fois  ia  face  rouge  et  fortement  co-^ 
Jorée^  assoupissement  profond ,  flexibilité  des  mem-* 
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bf&.  L^vresse  ,  comme  le  remarque  Galien  ,  se 
tcraâe  quelquefois  du  deuxième  au  troisième  jour 
imaème  plus  lard  ,  suivant  les  qualités  du  vin  ,  la 
aMbtatîon  particulière  du  malade  ,  sa  manière  de 
ftne;  le  plus  souvent  elle  ne  dure  point  au-delà  de 
âoasept  heures.  Henricus-ab-Heerz  et  forestus , 
hm  Irurs  recueils  respectifs  d*ohservations  ,  en  rap- 
porteot  des  exeraples  remarquables. 

45.  En  Irlande  ,  les  habitans  de  la  campagne  vi- 
îenl  fn   général    de  porames-de- terre   quils    font 
booSrdans  Veau  ,  et  qu'ils  mangent  avec  du  lait , 
iprè»  en  avoir  enlevé  la  peau.  Ces  hommes  qnî , 
dans  lear  heureuse  simplicité' ,  ne  font  point  usage 
it  liqueurs  fernienlées  ,  sont  les  plus  forts  et  les  pins 
robustes.  Leurs  enfans  sont  aussi  très-remarquables 
{ttrVexcdente  constitution  dont  ils  héritent  de  lenrs 
parens  (i).  Ceux  qui  0!it  voyagé  dans  les  Pyrénées 
savent  que  les  habitans  de  ces  montagnes  se  divisent 
en  voituriers  et  en  pasteurs.  Les  premiers ,  obligés 
ée  mener  [a  vie  la  plus  dure ,  ont  recours  sans  cesse  à 
des  liqueurs  fortes  pour  soutenir  le  froid  et  le  Ira- 
nil.  Ces  hommes  ,  dont  le  sommeil  est  semblable  h 
mt  léthargie  ,  ont  tous  les  \*ices  attachés  à  la  crapule  ; 
fc  périssent  en  général  à  la  fleur  de  I*^e ,  et  ils  oui 
I  fa  enfans  foîbles  et  infirmes.  Les  pasteurs,  au  con- 
traire ,  ne  se  nourrissent  que  de  pain  de  seigle ,  de 
lut  et  de  fromage  ;  ils  sont  doux  ,  ohligeans ,  d*une 


(1)  César  âii  f  en  parlant  du  peuple  le  plus  bHliqueax  de 
ii>ci«nDe  Germanie  ;  yinum  adse  omnino  importarî  non  *'"- 
-n; ,  .yr//i<y  c/S  te  ad  laborrm  fercrxdum  rcmçllcscerc  hontines 
-.wc  f-ffceminariarbUianiur, 


4a  n£vaosES 

franrhi^csinguHère,et  remarquables  par  leur  vigiieui 
et  leur  force,  et  ils  corabatfent  avec  avantage  U 
fours  et  les  autres  atiimaux  féroces  :  on  les  voit  auî 
parvenir  ea  ge'néral  à  une  vieillesse  extrême.  L 
constitutioa  robuste,  souteuue  par  un  travail  pé-t^^ 
nîble  ,  peut  à  la  vérité  contre-balaacer  les  cflels  imi-^ 
sibles  des  liqueurs  alcoolisées  pendant  plusieurs  an--,jgg 
iie'es  ;  mais  une  longue  habitude  et  des  excès  répétéa  ^^ 
d'intempérance provocjuenl  la  langueurdel'esloraac,  j^, 
la  perte  de  rappélîLj  le  tremblement  des  membres  ,  ,j . 
la  jaunisse  ,  Tascite  ,  ou  même  une  bydropisie  gêné-  , 
raie,  l'apoplexie,  la  paralysie,  et  d'autres  afl'cctions  i 
nerveuses  souvent  incurables. 

46.  Le  rapprochement  des  essais  de  Whytt  et  de 
Alston,  sur  les  effets  de  Topium ,  fait  voir  (junne  ^ 
dissolution  dccct  extrait  injectée  dans  l'anus  d'un  ani- 
mal, dans  Tabdoraen,  dans  la  poitrine,  au  moyea  .' 
d'une  plaie,  ou  lorsqu'on  la  prend  par  la  bouche > 
prive  du  sentiment  et  du  mouvement ,  ou  tout  le 
corps  entier,  ou  les  parties  qu'elle  louche,  et  qu'elle 
agit  en  détruisant  la  force  motrice  des  muscles,  ccst- 
à-dire,  en  portant  une  atteinte  directe  à  rinilabilité 
et  à  la;  sensibilité,  lin  général,  l'opiuni  prisa  l'itité- 
Icrieur  augmente  la  chaleur  animide,  rend  la  respi- 
ration plus  fréquente  et  plus  difficile ,  détermine  luie 
irritation  et  un  rapius  du  sang  vers  la  tête,  aflecle  les 
nei'fs  de  stupeur,  et  ote  ainsi  le  sentiment  d'une  dou- 
leur étrangère,  inspire  le  plus  souvent  de  la  gaieté  à 
la  manière  des  liqueurs  vincuscs,provoque  le  sommeil 
en  augmentant  la  mugeur  de  la  face  ;  et  si  on  le  pi-eud 
à  trop  forte  dose  quand  on  nen  a  point  l'habitude, 
il  produit  des  vertiges,  la  torpeur^  Tivresse,  déb.lile 
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■  tovWmoavernens  de  l'animal,  excite  un  sommeil 
I  pnU  qui  peut  devenir  mortel,  et  finir  par  lapo- 
I  (favet  les  convulsions,  enfante  une  sorte  de  délire 
I  ^Mliotce  sommeil ,  fait  paroiti^  des  fantômes  qu'on 
I  mnlpour  des  réalites,  et  peut  produire  même, par 
I  m  uage  prolongé,  un  état  dironiquc  de  folie  et  de 
iJBMnce.  Une  personne  Jun  âge  moyen  avoit  pris 
Iprmégarde  deux  grains  (dix  centigrammes)  d*o- 
f  pnn  en  une  dose  ;  je  fus  appelé  pour  lui  donner  du 

Mcovs;  son  étal  avoit  jeté  ses  parcns  dans  les  plus 

gneits  alarmes  :  vue  trouble ,  les  yeux  à  demi-fer- 

ma,  TÎsage  pâle,  sons  inarticules,  sueur  froide, 

flDiDobilîié  générale,  stupeur.    Le  suc  d*un  citron 

édaJcoré  ,  et  délayé  dans  un  verre  d'eau,  fut  la  seule 

boîsson  prescrite,  et  l'heure  suivante  tous  les  sym- 

ptismcs  Unirent  par  disparoître.  La  dose  ordinaire  de 

Topmm,  pour  nous,  est  d*un  quart  de  grain,  d'un 

demi-gr^'in ,  on  tout  au  plus  d*un  grain;  mais  Thabi» 

tude  que  les  Turcs,  les  Perses  et  les  autres  Orientaux 

en  oui  contractée,  leur  permet  de  porter  cette  dose 

jti5q[n'à  on  gros ,  une  demi-once  ou  même  une  once, 

dans  l'espace  de  vingt-quatre  heures.  L'action  de  To» 

pîuni  sur  eux  est  toute  différente  que  sur  nous;  ils 

ne  peuvent  obtenir  le  sommeil  qu'en  portant  la  dose 

«u-delà  du  point  ordinaire;  mais  il  leur  procure  une 

•orte  de  stupeur  avec  une  pesanteur  de  tête,  et  les 

jette  dans  un  état  de  demi-veille;  suivant  enfin  que 

la  dose  est  plus  ou  moins  forte ,  il  les  égaie,  les  en- 

trre,  les  rend  coui^ageux  à  la  guerre,  agiles  à  la  course, 

fmpres  à  soutenir  un  ti^vail  pénible,  intrépides  dans 
adversité ,  joveux ,  voisins  de  la  fureur  ou  du  délire. 
Les  effets  nuisibles  de  Tabus  de  Topium  sont  la  perte 
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de  rappcLit,  ramaigrîsscment,  la  lanjjueur,  la  m(?-%™ 
lancolie,  la  stupeur,  la  somnolence,  la  tacilurnitéj^.^ 
rabolition  delà  mémoire,  la  vacillation  des  facultés^ 
de  Tentendement,  une  vieillesse  précoce,  une  mort, 
prématurée.  Un  homme  avoit  pris  neuf  pilules  qui 
contenoient  trois  grains  et  demi  d'opium ,  avec  autant 
de   safran    :    d'abord  sommeil   agité,  et  xm  quar| 
d*lieure  après,  point  de  mouvement;  aridité  de  la 
bouche  qui  empèchoit  d'articuler  les  sons  ;  on  cher- 
cha à  dissiper  son  sommeil  en  lui  parlant,  et  on  Ic^ 
forçoit  de  répondre.  Apres  une  heure,  vertiges jH 
trouble  de  la  tète;  il  lui  sembloit  que  son  lit  éloit  ^ 
suspendu  dans  Vair,  qu'il  voloit,  et  que  tout  tour- 
noîl  autour  de  lui.  On  le  fit  sortir  du  lit;  il  se  pi'O-^ 
mena  en  vacillant,  mais  peu  à  peu  sa  marche  fut  unH 
peu  plus  ferme;  à  peine  conscrvoil-il  le  sentiment    '' 
de  son  existence  j  cependant  il  répondoit  avec  justesse. 
Une  demi-heure  après,  perte  des  fonctions  des  sens, 
excepté  de  la  vue  et  de  Fonïe  :  on  lui  faisoit  flairer  ea] 
vain  le  vinaigre  et  rammoniaque.  Une  demi-heur^ 
après,  froid  des  pîeds  et  des  mains,  avec  une  .sort< 
d'insensibilité,  excepté  en  approchant  celles-ci  de  ses' 
joues;  il  éprouvoit  aussi  un  sentiment  de  froid  au  dos, 
comme  dans  un  accès  de  fièvre  înlermillente,  et  sans 
que lapplicalion  de  linges  chauds  pùL  le  dissiper.  Se 
reposoit-il,  il  scmWoil  éprouver  les  langueurs  de  la 
mort,  en  sorte  qu'on  le  faisoit  promener  sans  cesse, 
quoiqu'il  fermât  ses  paupières,  et  que  ses  genoux  ne 
pussent  le  soutenir.  Vers  la  troisième  heure,  à  dater 
de  la  prise  de  Topium,  il  sendiloil  que  les  ténèbres 
de  son  entendement  commencoient  à  se  dissiper  :  le 
(>ouls  s'éloil  relevé;  mais  si  oa  le  laissoil  a  luî-uîême^ 
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il  TeU>Tuboit  daus  une  aflecUon  comateuse.  Vers  la 
(jualricme  heure,  on  lui  fit  prendi^  de  Teau  alcoo- 
lisée de  mélisse  et  de  meiiLbe^  et  îl  en  parut  un  peu 
restauré;  il  en  prit  encore  une  dose,  et  il  sentit  une 
sorte  de  prurit  dans  toute  FLabitude  du  corps.  L'en* 
goardissemeat  cessa  par  Tusage  des  frictions ,  de  sorte 
4{ue  le  sens  du  tact  se  rétablit  ;  et  ea  même  temps  il 
paroissoit  conserver  le  souvenir  de  ce  qui  s'étoit  passé  : 
il  lui  seoobloît  que  seâ  yeux  avoieut  acquis  un  volume 
immense*  L'action  de  l'opium  ne  parut  pas  durer 
au-Âlelk  de  six  heures^  et  la  personne  reprit  ensuite 
ses  fonctions  ordinaires  {Biauchi ,  Ilist.  hepat.), 

47*  Au  nombre  des  substances  vénéneuses,  et  qui 
«gissent  par  leurs  propriétés  narcotiques  avec  danger 
de  mort,  on  compte  la  ciguë  aquatique  (cicuta  aquor^ 
tica,  L.)  la  ciguë  terrestre^  (cowu/n  maculaiumy  L.), 
facouit  {acomtum  napelius,  L.),  la  jusquiame  {hjos- 
diimus  ntger,  L.),  la  belladone  (alropa  belladona,L.)m 
On  trouve  des  exemples  curieux  de  l'action  de  ces 
poisons  narcotiques  sur  Testomac,  et  des  effets  ner- 
veux qui  en  sont  la  suite ,  dans lexoellent  ouvrage  de 
Wepfer  (de  Cicutd  aquatiçd).  Qu  peut  leur  assi-* 
miler  Tivresse  extrême  produite  par  l'excès  des  li- 
queurs vineuses  prises  à  l'intérieur^  ou  p«ir  une  trop 
brie  dose  d'opium.  l' 

48.  On  observe  des  variétés  singulières  de  sym-» 
plômes  nerveux  produits  par  l'usage  intérieur  des 
végétaux  narcotiques  suivant  leur  dose ,  la  constltu-* 
tioa  de  Tiudividu,  la  jeunesse  ou  l'âge  avancé,  etc.  : 
gaieté  vive,  ou  transports  d'une  joie  tumultueuse, 
douleur  daus  la  région  précordiale,  air  ^aré,  perto 
totale  des  fonctions  des  sens,  ou  l'altération  plus  ou 
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moins  marquée  <Jc  qiielrp'une  d'elles  ;  espèce  âé  li 
musouserremeiil  tétanique  des  mâchoires,  distorsion 
des  yeux,  hoquets  frequeus,  nausées,  vomissemens 
spontanés,  contoi'sion  des  membres,  dos  courbe  en 
arrière;  quelquefois  face  cadavéreuse,  respiration  iti- 
seasible,  froid  des  extrémités,  affection  soporeuse 
profonde;  d  autres  fois  agitation  des  membres,  rou- 
geur de  la  face,  vertiges,  attaque  d'épilcpsîe,  ima- 
gination troublée  ou  délire,  hallucination  qui  donne 
la  réalité  et  l'existence  à  des  objets  fantastiques ,  fu- 
reur, manie  plus  ou  moins  déclarée;  ou  bien  stupeur, 
privation  totale  du  sentiment  et  du  mouvement,  et 
la  mort.  M 

49.  En  1 797  ,  au  mois  d'octobre ,  on  transporta™ 
aux  infirmeries  de  la  Salpêlrière  trois  enfans  den- 
viron  neuf  à  dix  ans  chacun  ,  attaqués  des  symptômes 
nerveux  les  plus  singuliers  :  raouvemens  convulsifs 
Irès-irréguliers  ,  sortes  de  gestes  pantomimes  ,  agi- 
tations brusques  des  membres  ,  le  regard  fixe ,  des 
pleurs ,  des  chants  ,  des  cris  aigus  ,  réponses  ridi- 
cules ou  nuJIes  aux  questions  qu'on  leur  faisoil  ;  ils 
figuroient  tour-à-tour  avecleurs  doigts  et  leurs  mains 
Texercice  de  la  filature  ,  et  ils  scnibloient  chercher 
des  épingles.  On  m'apprit  que  trois  heures  aupara- 
vant leurs  extrlimités  avoient  été  froides ,  qu'ils 
avoienl  eu  des  nausées  et  un  pouls  presque  insensible  , 
et  que  ,  quelques  moniens  après ,  le  délire  nianimjue 
s'étoit  manifesté.  Un  accident  commun  h  trois  en- 
fans  ,  l'anomalie  de  leurs  symptômes  nerveux ,  et 
leur  analogie  avec  les  exemples  particuliers  d'en»- 
jioisonneniens  par  des  végétaux  narcotiques  qu'on 
trouve  consignés  dans  des  recufils  d'obsenations  ^ 
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me  firent  présumer  que  telle  ëtoit  la  cause  de  ces 
affections  j  que  des  bonnes  femmes  traitoient  déjà  de 
sorbi^^  :  on  fit  dés'  recherches ,  et  on  trouva  un 
pîed  de  beUadana  chargé  de  ses  baies  ^  dans  le  lieu 
ordinaire  de  la  promenade  des  enfans.  Chacun  de  ces 
jçines  malades  fîit  émétisé  sur-le-champ,  et  on  leur 
donna  ensuite  une  boisson  abondante  d'eau  avec  le 
sirop  de  vinaigre  ,  ce  qui  fut  d'abord  difficile,  à  cause 
da  trismus  ou  du  rapprochement  tétanique  des  mâ- 
choires :  ragitatîon  ,  les  cris  perçans ,  les  chants  con- 
fus coatinuèrent  encore  toute  la  nuit ,  mais  se  dissi- 
pèrent peu  à  peu  dans  la  journée  suivante  ;  un  seul 
resta  pendant  deux  jours  dans  un  état  inquiétant  avec 
le  délire  et  le  ventre  balloné;  mais  sa  guérison  a  fini 
par  être  aussi  complète  que  celle  des  deux  autres. 

5o.  Suivant  Linné,  les  graines  de  la  rave  sauvage 
(raphanus  raphanisiruniy  L.  ) ,  mêlées  au  froment , 
t  Forge  on  au  seigle ,  ont  produit  des  épidémies 
cnielles  en  Suède  et  dans  certaines  parties  de  FAUe- 
magne  ;  peut-être  aussi  ces  effets  sont -ils  dus  à  Fi- 
Traîe  ou  au  seigle  ergoté.  D'abord  engourdissement 
des  extrémités ,  douleur  du  dos ,  ensuite  affections 
tétaniques  ou  convulsîves  dans  différentes  parties  du 
corps  ;  les  muscles  sont  surtout  affectés  des  douleui^ 
les  plus  vives  ,  jusqu'à  faire  pousser  les  hauts  cris  ou 
tomber  dans  le  délire  ;  quelquefois  Fatteinte  est  por^ 
tée  directement  sur  les  facultés  morales ,  et  de  là  mé- 
lancolieou  manie  déclarée.  Cessyraptômes  présentent 
nne  grande  variété  ,  suivant  la  constitution  deFiudi- 
TÎdu  ou  la  dose  de  substance  vénéneuse  :  quelquefois 
nausées  on  vomissemens ,  et  d'autres  fois  diarrhée  ; 
saignement  du  nez  ou  orachement  de  sang.  Les  sym- 
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ptômes  se  renouvellent  par  accès,  et  la  maladie  pet  , ... 
avoir  une  marche  aiguè  ou  chrouique;  elle  est  1.  l-, 
plus  souvent  mortelle  ;  d'aulrgs  fois  elle  laisse  apri^^ 
elle  des  ailections  nerveuses  variées  ,  répilcpsie ,  ^" 
perte  de  la  raison ,  la  paralysie  ou  la  phlbisie  ;  ^Ê 
terminaison  la  plus  heureuse  a  lieu  par  des  sueui 
ou  une  gale  critique  :  les  evacuans  et  les  acides  végc  ' 
taux  sont  les  remèdes  dont  les  efl'ets  ont  été  le  miei 


1 


cpuslale's  par  rexperience- 

5 1 ,  La  pomme  épineuse  {elaiura  slvamonium ,  L.i 
présente  dans  sou  action  des  phénomènes  remarqua 
blés  :  ivresse ,  assoupissement  profond  ,  délire  ,sus 
pension  des  fonctions  des  sens  ,  ou  même  démence^ 
manie  ,  sorte  de  rage  et  de  fureur,  perte  de  mémoîn 
tantôt  passagère ,  tantôt  continuelle  ;  convulsions 
paralysie  ou  tremblemens  ,  soif  excessive,  des  alter  ' 
natives  de  sueurs  froides  ou  de  chaleurs  cxtraordi-  * 
naires  ;  quelquefois  nul  signe  de  vie ,  nulle  trace  d^ 
sentiment  ni  de  mouvement  ;  d'autres  fois ,  nausées  ,** 
douleur  mordicante  dans  la  région  de  Vestomac ,  daus^ 
le  bas -ventre,  ce  qui  peut  cire  suivi  d'une  mort*' 
prompte.  Un  des  caractères  du  stramonium  y  plus" 
marqué  encore  <pie  dans  les  autres  végétaux  nar- - 
cotiques  ,    est  d^exciter  des  rêves  agréables  ,  uiie^ 
sorte  de  délire,  de  volupté  qui  tient  de  Tcnchan-^ 
tement  et  du  sortilège  :  aussi  certaines  composition^ 
où  il  eutre  font- elles  les  délices  des  Indiens^  qui^^ 
ont  besoin  d*êtrc  ainsi  retirés  de  leur  indolence  apa«*i 
thique.  ^ 

53,  Tout  empoisonnement  par  les  végétaux  nar^^ 
cotiques  divei*s  ofîre  une  gi*ande  analogie  dans  scsi 
effets  >  et  dispense  d'iusister  plus  long-temps  sur  leur  i 


érastfadon  ;  je  ne  pourrois  d'ailleurs  que  répéter  ce 

<|wÀsent  Vical  (  Hist.  des  plantes  vénéneuses  de  là 

SasspjKic^fy  'M.umty(^pparaius  medicànunumyeic^)^ 

.  Jovios  (  Miiieria  medica  è  regno  vegeiaMî  )  ^  et 

■e  finie  d'mtres  auteurs  de  matière  médicale.  On 

■îlaiissi  qne  les  poisons  les  plus  dangereux  peuvent 

^eair  des  remèdes  béro'icpies  contre  les  maladifs 

cirQaiqaes  y  et  tout  le  monde  connoît  les  heureux 

soccts  qn*on  en  a  quelquefois  obtenus  dans  diverses 

contrées  de  rEmopc. 

55.  Ou    remarque   des   conformités  singulières 

est!?  falnndon  dâicieux  et  Tespèce  de  délire  que 

JLznpfer  dît  avoir  éprouvés  luï-méme  en  prenant ,  k 

b  maaiène  des  Orientaux ,  un  l^ol  narcotique  ,  et  lé 

fari&sefnent  oq  la  sorte  de  volupté  enivrante  des 

pîeoT  extatîqoes  ou  des  personnes  revenues  a  elle»^ 

mècnes  après  avoir  pas&é  par  un  état  d'agonie.  Kacmp* 

fer ,  dans  un  festin  avec  des  Perses  ,  avale  une  corn- 

pota'tioa  opiatKjne  qui  leur  e*it  familière  :  il  éprouve 

Lient' «C  Dzwîoie  ifidiciôle,  ^  livre  k  des  jeux  folâtres, 

a  de«  eciats  de  rire  «xccsMfs ,  monte  à  cheval  à  la  fin 

du  repafr  ^  ciolt  vokr  dans  les  airs  et  an  -  dessos  de£ 

Boes  ,  pazr9urt  e*i  iois^ination  la  vaste  route  des 

neoK  •  et  pcn»e  dans  «on  d<^re  avoir  été  admis  à  la 

i^mc  de»  dmcJt-é*  <*3<f  tes.  On  parfe ,  dans  les  Ephé- 

»irr">ôeMk*CaT^vriela>'**vrt</>fcwr,//,tfrirt  j  , 

i-^j-^  feoce  fiHe  q^  .  dan'it  le  ovars  d'ut»?  roab^ie 

a^s^^  •  UfOàim  ^Tas-  aîse  sr»rfe  dextas^e ,  e1  ?'«sta  trrii^ 

YJUT^  d»a«  en  élat  ap^reat  de  jnori  ;  j-e» et/ue  a  eB*^- 

Efitrse  «  ^e  *e  ^hôkS'.^x  »T*eî»erit  <f  jn  w  éié  »tT»*il»*^ 
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état  pendant  le  coure  d'une  fièvre  ardente  ,  et  on  su 
disposoit  déjà  à  célébrer  ses  funérailles  ,*  maify  oqH 
usoit  en  même  temps  de  tous  les  moyens  propres  k 
la  rendre  à  la  vie  :  le  premier  usage  qu'elle  fit  de  sa 
raisonfut  loin  d'être  nnsentimetit  dereconnoîssancej 
elle  se  plaignit  au  contraire  amèremcnl  <[u  oneiit  mis 
tki  terme  à  la  volupté  pure  ,  au  calme  inexprimable  , 
ou  plutôt  h.  la  félicite  incompréhensible  qu'elle  venoit 
de  goûter.  On  pourroit  croire  que  des  préjugés  reli- 
gieux ont  fait  naître  ce  bonheur  imaginaire,  si  on  ne  ^ 
savoit  que  Montaigne  lui-même  ayant  fait  une  chute 
violente  ,  et  étant  resté  quelque  temps  sans  mouve- 
inent  et  sans  vie  (  chap.  VI ,  liv.  20  de  ses  Hissais  )  , 
dît  avoir  éprouvé  une  douceur  d'existence  aupara- 
vant inconnue,  et  très-propre  à  le  réconcilier  avec 
ISdée  de  la  mort, qui  jusqualorsavoit été pourlui  uq^ 
objet  d'épouvante.  W 

54-  Les  aflections  comateuses  peuvent  exister  à  plu- 
sieurs degrés  diflcrens.  Dans  le  cat;iphora  ,  il  y  a  un 
}>etichant  au  sommeil  qu  on  combat  sans  peine  ,  ou 
un  état  de  stupeur  dont  on  est  facilement  retiré  par 
quelque  cause  excitante  ,  mais  dans  lequel  on  re- 
tombe proraptement.  Dans  le  catnphora  coma  ou  le 
coma  somrwlenfum  ,  Tassoupissement  est  profond  , 
la  bouche  est  bcanle  ,  les  yeux  sont  fermés ,  le  visage 
est  pâle  ,  le  pouls  rare  et  quelquefois  déprimé  ;  le 
malade  diffère  peu  d'un  mort;  si  on  parvient  à  ré-| 
veiller ,  11  retombe  aussitôt  dans  Tassoupissement 
cet  état  peut  durer  plusieurs  mois  de  suite.  Dansj 
d'autres  variétés  ,  on  sort  de  cet  état  par  l'action  de^ 
quelque  stimulant;  mais  on  éprouve  une  perte  de 
mémoii*e.  Dans  le  plus  haut  degré  ,  qui  est  le  canis  ^ 
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aniMpeutétre  retîréde  Tëtal  de  stupeur  par  aucune 
orne  ôritaDte  ,  iateme  ou  extemei 
•  £QuèlIe  que  soit  la  cause  occasionnelle ,  physique 
m  morale ,  qui  ait  pu  concoiuîr  à  produire  quel- 
f W  des  affections  soporeuses  >  peut-on  niécon-« 
Jatoe  qu'elles  ont  un  caractère  analogue ,  quelles 
fje  soient   leurs  diffe'rences  ge'neriques  ;   qu  enGa 
/iscertilude  des  signes  de  la  mort  que  portent  quel- 
fxSois  avec  elles  ces  affections ,  indique  la  néces^ 
i\é  d'essayer  ,  dans  les  cas  douteux ,  Faction  des 
âbnbns  avec  la  plus  grande  constance^  comme 
rajipiîcatîoa  de  la  chaleur ,  les  frictions  ,  les  causti- 
ques, les  liqueurs  alcoolisées  et  pe'nétrantes ,  elc»  ? 
Et  quelle  circonspection  ne  faut-il  pas  mettre  dans 
certaîus  cas  pour  prononcer  qu  il  y  a  une  mort  abso- 
lue y  lors  même  que  toutes  les  apparences  semblent 
ruiâîquerl  On  connoit  la  Dissertation  de  Wiuslow 
6nr  les  signes  de  la  mort,  ainsi  que  le  commentaire 
prolixe  qui  ea  a  été  fait  C Dissertation  sur  r incertitude 
des  signes  de  la  mort ,  et  l'abus  des  enterremens  et 
embaumemens précipités J.  I>a  réplique  de  Louis  fZe/- 
Une  sur  Fincertitude  des  signes  de  la  mort)  est  propre 
saus  doute  a  écarter  tout  esprit  d'exagération  ,  età 
£ûre  éviter  la  crainte  d*étre  enterré  vivant  ;  mais  il 
nest  pas  moins  vrai  qu'on  doit  être  toujours  sur  ses 
gardes,  diaprés  un  grand  nombre  de  faits  bien  consta- 
tés, et  on  ne  sauroit  tr<^  réveiller  de  temps  en  temps 
Fattention  publique  sur  un  objet  de  cette  importance, 
surtout  relativement  aux  maladies  soporeuses;  c'est 
ce  qu'a  fait  encore  le  docteur  Thierri  ces  dernières 
années  ,  dans  un  écrit  qui  a  pour  titre  :  La  me  de 
Th^mme  respectée  jusque  dans  ses  derniers  momen^^ 


^ 
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56.  VÉSAMES.  Les  rliiiKilshnilans  de  Tliicle,  lie  la 
liaule  Egjple,  les  cvlos  tic  I}arl>arie  ,  h*  Palestine, 
les  ilcs  de  la  Grèce,  les  dcpartennens  méridionaux  de 
la  France,  sont  en  gëneVal  les  plus  propres  à  faire 
contracter  I  h Yporliondrie,  la  inélanculie  ,  ou  même 
la  manie ,  soit  par  l'extrême  exaltation  de  Timagina- 
tion  ,  soit  par  les  efl'ets  immédiats  d'une  clialeur 
excessive.  On  a  obsene,  dans  une  topographie  m< 
«lîcale  de  TAuvergiie,  que  les  habitaits  de  ces  con- 
trées qiii  vont  travailler  en  Espagne,  ou  dans  laJ 
partie  méridionale  delà  France  ,  deviennent  hypo- 
rhondriaques  ,  mélancoliques  ou  maniaques ,  apjèSJ 
un  long  séjour  dans  ces  climats.  Leur  retour  dans  lm\ 
température  froide  de  leur  pays  naturel  les  calme 
ou  Tes  guérit.  Mais  on  observe  aussi  quelquefois  que 
la  manie  devient  comme  héréditaire  dans  certaines 
familles.  L  excessive  multiplication  des  mêmes  ma- 
ladies nerveuses  dans  les  UesBritaïuiiques,  forme  une 
exception  qui  tient  a  d*autres  causes  indiquées  par 
Cheyne  dans  son  Traité  de  la  maladie  anglaise  (i), 
telles  que  Tliumidité  de  l'atniosplière,  les  variations 
hiijsquesde  la  température  de  l'air,  lafertilitédusol^ 
une  nourriture  succulente,  l'abondance  dans  laquelle 
vivent  ses  habitans,  la  vie  inactive  et  sédentaire  qu'on 
mène  dans  les  classes  de  la  société  les  plus  fortunées. 
On  doit  peut-être  ajouter  à  ces  causes  Ténei-gie  du 
caractère  national ,  susceptible  de  tous  les  élans  de 
rimagination ,  de  toute  la  profondeur  de  la  pcn- 
uie ,  d'un  patriotisme  très-ardent ,  et  de  toutes  les 


(i)  '/7/r  Englùh  maladj-  or  a  7'ivatise  of  nenoits  D:scaic$ 
oJaUKinds.  London  ,  1754* 
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abboos  morales  les  plus  vives  et  les  plus  con- 
cbdAtcs* 

5*.  Lêl  vie  contemplative ,  la  solitude ,  les  abstinen- 
«,  les  macérations ,  sont  encore  plus  propres  à  la 
HoductioQ  des  mêmes  affections  ncrveiLses»  comme 
fe prouvent  des  détails  liistoriques  sur  les  Bracmanes 
aSeas  ,  les  disciples  de  Zoroastre  en  Perse ,  les 
pieax  sectattmrs  de  Mahomet ,  les  anciens  anaciio* 
rèta  de  la  Thébalde.  Ce  n  est  guère  qu  à  la  puberté , 
OD  postérieurement  a  cette  époque,  queThypochon- 
drîe,  la  mélanc^die  ou  la  manie  se  déclarent;  au  lieu 
qaelesunptibères  sont  lès  plus  sujets  à  l'épilcpsîe  par 
des  firayeurs  contractées  dans  Tenfance.  Les  femmes 
aussi ,  par  Icnr  extrême  sensibilité  et  Ténergie  de 
leurs  affections  y  peut-être  aussi  par  la  vivacité  in« 
coerc^le  de  leur  imagination ,  sont  les  plus  expo- 
sées aux  mêmes  maladies  nerveuses,  souvent  com- 
pliquées avec  rbystérie  à  un  degré  plus  ou  moins 
marqué.  Il  parolt ,  d'après  le  recensement  des  alié- 
nés de  J*an  et  de  l'autre  sexe  contenus  dans  les  hos- 
pices publics,  que  le  nombre  des  femmes  dans  un 
ëtat  d'aliénation  est  à-peu-près  double  dé  celui  des 
hommes  ,  et  même  plus  :  c'est  du  moins  le  résultat 
que  donne  la  comparaison  des  hospices  de  Bicétre  et 
de  la  Salpétrière ,  où  j  ai  exercé  succossivement  la 
médecine. 

58.  Les  informations  les  plus  précises  fournies  par 
des  parens  des  aliénés  de  Thospicc  de  Bicètre  ,  ou 
bien  par  des  personnes  qui  conservoient  avec  eux 
quelque  liaison ,  m  ont  convaincu  que  les  sources 
les  plus  ordinaires  de  Taliénation  mentale  tiennent  a 
quelque  chagrja  vicient  causé -par  des  revers  de  for- 
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tune  ou  la  perte  de  quelf{iie  objet  chéri  ,  non  moins 
qu'à  des  terreurs  religieuses ,  h  un  nniour  contrarié  et 
malheureux  :  d*où  il  est  aisé  de  conclure  que  les  dé- 
lires non  fébriles  ,  loin  de  tenir  à  des  vices  d'orfjanî- 
sahon  du  cerveau  ,  dépendent  presque  toujours  de 
quelque  passion  forte  et  véhémente  ^  autant  par  la 
nature  de  l'objet  de  cette  passion ,  que  par  la  sensi- 
bilité Irès-vive  de  celui  qui  l'éprouve.  Or,  un  senti-^^ 
luent  intérieur  fait  rapporter  Teftet  de  ces  commo- 
tions vers  la  région  épigaslrique,  soit  que  le  centre 
du  seiUiinent  réside  au  pylore,  comme  le  veut  V^au- 
Helmont  ;  soit  au  diaphragme  ,  suivant  les  opinions 
de  Lacaze  ,  Bordeu  ,  BufVon  ;  soit  au  plexus  solaire  , 
comme  le  prétendent  d'autres  physiologistes.  L'im- 
pression une  fois  produite  sur  le  centre  des  force» 
phréniques  ,  il  en  résulte  ,  suivant  des  lois  détermi-* 
nées  de  récononiie  animale ,  certains  écarts  dans  les* 
fonctions  de  rentetidement ,  tarttot  seulement  dans 
la  perception  <les  idées,  Timaginatlon  ou  la  mémoire, 
tantôt  dans  la  marche  du  jugement  ou  du  raisonne- 
ment; quelquefois  aussi  on  n'obsei've  aucun  déran^ 
gement  de  la  raison  ,  maïs  une  impétuosité  aveugle, 
et  un  penchant  irrésistible  à  de^  actes  de  violenta  ou 
même  de  barbarie. 

59.  Il  est  une  étroite  imion,  une  dépendance  réci- 
proque entre  la  philosophie  mornle  et  la  médecine, 
comme  le  remarque  Plutarquc.  Combien  il  importe  , 
pour  prévenir  Thypochondrie ,  la  mélancolie  on  la 
manie  ,  de  suivre  les  lois  immuaî>les  de  la  morale, 
de  prendre  de  Tempire  sur  soi-nn^me  ,  de  mn^itriser 
ses  passions  ,  de  se  rendre  ,  en  mx  mol ,  nut^^nit  fa- 
milier avec  les  écrits  dEpicLètc  ,  de  Platou  ,  fie  Se-* 
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■è^,  de  Plulartjne,  qu'avec  les  résultats  lumîncur 

^Uservation  qui  nous  ont  été  transmis  par  Hip- 

pate ,  Aretée,  Sydcuham  ,  Stahl  ou  d'autres  ob- 

«filears  célèbres  !  Cîoéron  ,  dans  les  troisième  et 

fBtrirrne  livre  des  Tusculancs,  neregartle-t-il  point 

b  fêstàcos  comme  des  maladies  ,  et  ne  donne-t-il 

féâ  des  rèi^les  fondamentales  pour  les  traiter  et  les 

{■érir?   QueJle  forte  leçon  de  morale  que  le  speo 

dctedes  malheareux  hypochoudriaques  ou  mélan- 

cobqaes  ,    tient  tous  les  instans  de  la  vie  sont  mar« 

^Dâ  fttr  des  soufirauces  ou  de  sinistres  présages  pour 

faveur  ,  et  qui  sont  en  un  danger  imminent  de  tom- 

^duis  uae  manie  déclarée  !  La  culture  des  sciences 

«t  des  arts  ,  lorsqu'on  s*y  livre  sans  mesure ,  les  mé- 

fitations  profondes ,  les  veilles  opiniâtres ,  sont  sans 

demie  Irès-propres  à  développer  les  mcmes  aflee- 

ûons  ocrvcises ,  et  si  Tétude  est  dirigée  sans  mé- 

thode ,  cl  ({n'elle  exerce   moins  le  jugement    que 

rîmagioatioH  et  la  mémoire,  ces  affections  peuvent 

éé^énéreren  manie  ,  comme  le  prouvent  plusieurs 

exemples  recueillis  dans  les  registres  des  hospices 

ées  altéoés  de  Bicèlre  et  de  la  Salpètrière.  Quels  mo- 

ifs  pour  s'attacher  aux  sages  préceptes  donnés  par 

Hntarqiic  ,  Ramazzini,  Tissol ,  a  ceux  qui  cultivent 

Ib  sciences  et  les  belles-lettres  !  On  connoît  une  sorte 

^opmîon  accreditée  parmi  Icssavans,  sur  la  nécessité 

fc  faîne  le  sacrifice  de  sa  santé  au  désir  de  se  rendre 

<Sihre  ,  de  dormer  la  plus  grinde  activité  aux  fa- 

«dlés  morales  aux  dépens  des  forces  physiqiifes ,  eb 

m  ne  manque  pa£  sans  doute  d'exemples  ,  pris  des 

wes  des  savans  ou  des  artistes  les  plus  célèbres  ,  qt»i 

iembleot  vcuir  à  l'appui  de  ceUc  opinion  ,•  mais  quo 
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d'exemples  aussi  de  la  réunion  d'une  grande  célébrité 
avec  lous  les  attrilnits  d'un  corps  sain  el  i"t>[)usle  !  et 
n'est-ce  point  à  la  médecine  philosophique  h  résoudre 
le  problème  suivant  dans  toute  son  étendue  :  QiU'ls 
sont  L'S  n¥\)'ens  les  plus  propres  à  dêvclapper  ses  ta- 
kns  et  son  aptittide  naturoUe  pour  los  svionces , 
sans  nuire  à  sa  santé  H  sivis  contracter  des  nuir» 
fiuiies  ? 

APO  ptsx  i  É  (i). 
§  h^.   Considérations  générales, 

;-  60.  Rau>v^ocrbaave  (Impetum  Jaciens  d'cfnm 
I/ippoa'ad  y  etc.  Lugd.  Bat,  ij/^SJ  a  fait  plusieure 
expériences  propres  à  répandre  quelques  lumières 
sur  Ifk  nature  et  le  sié^e  de  l'apoplexie.  Il  a  trépané 
plusieurs  chiens  pour  pouvoir  irriler  le  cei'veau  ;  il  a 
appliqué  des  stinuilans  sur  la  dure-mère  sans  pix>- 
duire  de  convulsions.  Une  irritation  bornée  à  la 
substance  corticale  du  cerveau  n*a  pas  produit  des 
tjfl'ets  plus  marqués  ;  mais  l'irritation  de  la  subslance 
naédullaii'e  excite  des  conviUsions  eflrayanles  qui  se 
terminent  dans  quelques  minutes  par  la  paralysie  des 
muscles  soumis  au  mouvement  volontaire  ;  la  respi- 
ration  et  la  circulation  peuvent  encore  se  prolonjje 
pendant  sept  à  huit  heures.  Si  l'instrument  étoit  porto 
sur  le  cervelet,  Li  circulation  et  la  respiration  ces- 
soient  tiKiisou  quatre  minutes  apW/s.  Uti6sem}>lable 
irritation  étantdétermiuée  sur  la  moelle  allongée  d'uu 
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(i)  SrF^owrurx.  ^/>o/»/e.W/j  ,  Sauvages,  Kiwntîm,  Vo- 
Wa^  Ûoj[aB4A.TB^  JunuuBn>  6ACAR4  YLtfxn-^Qtt^hzn ,  etc. 
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ntreumnal  ,  il  en  ii^ulloit  des  convulsions  comme 

dw Jes  expériences  précédentes ,  et  la  cessation  des 

BHiemens  vitaux  de  la  dixnilation  et  de  la  respîra- 

iûD.  L*action  nerveuse  n  a  donc  point  un  contre 

311^  dau9  rintérieur  du  crâne  ;  mais  il  y  a  ,  pour 

âa  dire  y  divers  départemens  où  une  cause  irritante 

prat  porter  séparément  atteinte  à  diverses  fonctions 

it  la  vie  ou  à  toutes  ensemble.  Ne  peut-on  point  diii; 

foe,  dans  l'apoplexie  ,  la  compression  produite  par 

BQe  distension  extrême  des  vaisseaux ,  ou  par  un 

fluide  épanché ,  peut  tantôt  altérer  ou  abolir  partiel* 

(enient  les  fonctions  des  sens  et  les  mouvemens  vo* 

kmtaires  y  tantôt  porter  une  atteinte  |dusou  moins 

■oiaUe  aux  mouvemens  vitaux  de  la  respiration  et 

de  la  circulation  y  et  dans  certains  cas  enrayer  pour 

ainn  dire  subitement,  ou  faire  cesser  ,  comme  par 

«n  coup  de  foudre ,  tous  les  phénoniènes  de  la  vie  ? 

LiCS  symptômes  si  connus  et  si  variés  des  plaies  de 

lêle  sont  encore  très'-propres  à  éclairer  sur  toutes  les 

drcODStences  les  plus  propres  à  produire  Tapoptcxie  ; 

et  ce  n'est  point  la  seule  preuve  de  fétroile  union  de 

h  médecine  interne  et  externe.  C  est  une  vérité  bien 

constatée  par  Texpérience  que  ce  que  dit  Hippocrale 

f  Apb.  43  y  liv»  II)  ;  mais  il  étoit  réservé  à  Fanatomie 

d*en  donner  des  connoissances  bien  plus  précises  ; 

cest ce «pi'a  faitWepfer en  i65d y  dans louvrage qui 

t  pour  titre  :  Oiserwitiones  imalomiae  incadai^e^ 

fibus  eorum  quos  sustulit  apoplrxia.  L'auteur  de 

ces  recherches  s'est  élevé  par  degrés  des  histoires 

prticulières  à  des  r&ultats  généraux.  Dans  le  sujet 

de  la  première  observation  ,  il  a  remarqué  après  la 

!Dort  un  épandiement  sauguia  ccHisidéraljIe  entre  la 
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durc-mèrcet  la  pie-mère  ;  dans  un  autre ,  il  a  trouvé  un- 
caillot  de  sauij ,  de  la  grosseur  d'un  œuf  de  poule  ,■ 
dans  la  partie  moyenne  du  lobe  droit  du  cel'veau;^ 
dans  un  troisième,  c'est  du  sang  épanché  à  la  base  du 
crâne,  au-dessous  de  la  pie-mère;  dans  le  quatrième  ^J 
une  sérosité  lymphatique  épanchée  en  grande  quan- 
tîté entre  la  dure-mère  et  la  pie-mère,  dans  lesventri- 
rulcs latéraux ,  etc.  L  auteur ,  pour  remonter  au  vrai^ 
siège  de  la  maladie,  rappelle  les  diverses  distributions 
des  rameaux  des  artères  carotirles  ,  et  il  compare  le», 
effets  de  la  strangulation  avec  ceux  de  Tapoplcxie 
Un  autre  auteur  ,  dont  on  ne  devroit  cesser  de  lit*e  et» 
de  méditer  les  ouvrages  ,  Morgagni ,  rapporte  dans 
ses  Epilres  II ,  Hl  et  IV,  un  grand  nombre  d'observa- 
tions discutées  avec  une  extrême  sagacité ,  et  propres 
adonner  un  plus  grand  développement  aux  recher- 
ches de  Wepfer.  Ce  serolt  avancer  une  propositioa 
trop  généi'ale  que  de  regarder  toujotn\s  le  cervead], 
comme  le  siège  primitif  de  la  maladie  ;  car  on  l'aï 
quelquefois  observée  sans  remarquer  aucune  lésiôti- 
organique  dans  cette  partie  (Mof^ag.  F^p.  f'');  et  ne 
sait -on  point  que  Tapoplexie  est  quelquefois  une 
afl'ection  sympathique  ,  et  qu'elle  tient  à  Tétat  des. 
premières  voies  (Mail,  de  jépopù'jcid  èillosd,  Got^ 
tingiBf  1 780.)  ?  ce  qu'on  reconnoUd  ailleursauxsigncS* 
précurseurs  qui  l'annoncent  :  anxiétés ,  nausées  ^^ 
vomissemens^  perte  de  l'appétit,  et autressymptùmes 
gastriques. 

61 ,  L'apoplexie  produite  par  l'excès  des  travaux  du 
cabinet  et  de  fortes  contentions  de  l'esprit  est  utie 
des  espèces  les  moins  connues  et  les  plus  dignes  de 
l'être;  c'est  celle  qui  a  une  certaiue  grodatiou  dans, 
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I   la  Birrfae  des  symplùmes  :   d  ahord  somnoleuce  , 
I    p^paral^sie^enlin  apoplexie  ;c  est  celle  qui  devint 
I    iwte  à  Malpigfai  après  une  suite  de  symptômes 
I  WRCS  ,   comme  Tcrliijes  ,  perte  passagère  de  la 
I  ftrete  ,  contorsion  de  la  bouche  ou  spasme  cynique, 
I  lemtple<:^e  du  côte  droit.  On  trouve  un  auVre  exemple 
I  Ihrv-détaîUede  cette  apoplexie  dans  une  Dissertation 
Miguraleq*^!  parut  à  Strasl>our£T<en  1770.  L*honmie 
ipitn  fut  le  sujet  étoit  a^^e  de  cinquante-huit,  ans  ;  il 
cto»!  cT une  coustî(ution  pléthorique  ,  et  s'appliquoit 
fortemeut  à  l'élude  ,  qu'il  prolongeoit  souvent  vens 
Jesdnix  ou  trois  heures  du  matin.  Les  principales 
dpeoo&Latices  qui  pre'cëdèrent  furent  les  suivantes  : 
CBBÏBBftou    d'une  saignée  dont  il  avoit  contracte  U 
langue  habitude,  toux  opiniâtre  et  enchifrènemeut 
tTsWcT  suivant  j  lésion  de  la  vue  qui  lui  faisoit  pa- 
roVlre  les  objets  doubles  y  débilité,  vacillation  de  la 
mémom  et  quelquefois   désordre  dans   ses  idées  , 
pencbanl  irrésistible  au  sommeil,débibtë  des  mem- 
bres et  danger  de  faire  une  chute  si  on  ne  s*empres- 
soit  de  le  soutenir  ,  aridité  de  la  membrane  pitui- 
taire  ,  constipation ,  jvïrte  graduée  des  forces  physi- 
qors  et  morales ,  excrétion  involontaire  de  Turine  et 
des  déjections  ;  enfin  respiration  stcrtoreusc  et  aboli- 
tion complète  des  forces  de  la  vie.  A  1  ouverture  du 
corps,  on  trouva  un  épanchcnient  d'un  fluide  lym- 
phatique dans  chacun  des  ventricules  latéraux  du 
cerveau ,  les  plexus  choroïdes  variqueux ,  un  amas 
if  une  sérosité  jaunâtre  dans  la  couche  des  nerfs  opti- 
ques du  côté  gauche. 

6a*  On  peut  consulter  d  autres  liisloircsdecetle  ma- 
faidie  dBP»  Touvr^^ge  de  M.  Pox;tal  C*  Oùstn's^tiiiotis  sur  la 
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nûtare  cl  le  traitement  de  Capoplexie.  Paris ,  \^ii)\ 
mais  oa  apprendra  avec  intérêt  les  circonstances  par- 
ticulières de  iattaqne  d'apoplexie  qui  a  terminé  la  | 
vie  d*un  des  plus  célèbres  naturalistes  du  siècle  der- 
nier ,   de  Daubcnlon.    FJu  membre  du  Si'iuil  ,    il 
ç'étoit  empressé  de  faire  un  dincr  plus  copieux  qu'à 
Tordinaire  pour  se  rendre  à  la  première  st^ance  qui  se 
tint  le  6  nivtVe  :  le  froid  éloit  alors  très-vif,  le  tlier- 
inomctrc  indiquoit  cf  au-dessous  de  la  jjlace  ,  et  un 
vieillard  dut  être  sensible  à  l'impression  d'un  pareil 
Iroid,  quelque  soin  qu  on  prit  d'ailleurs  de  le  bien 
couvrir  dans  sa  voiture.  Arrivé  dans  rassemblée ,  et 
placé  près  d'un  grand  feu  ,  il  fnt  accueilli  avec  tons 
les  témoignages  d'eslime  profonde  ,  et  de  vénération 
«{ue  ne  pouvoient  manquer  d'inspirer  son  nom  ,  son 
caractère  moral  et  son  grand  âge.  Il  se  trouva  comme 
saisi  quelques  momens  après;  il  s'évanouil,  rejeta 
-une  partie  de  son  dîner  ,  et  on  fut  obligé  de  le  ra- 
•mener  dans  son  logement  au  Muséum  d'bisloire  na- 
-iurelle.  M.  le  sénateur  Cabanis,  qui  ne  voulut  point 
Tabandonner  dans  cet  état,  me  lit  aussitôt  api>eler.  [^e 
malade  étoil  dans  son  lit  ;  il  avoit  recouvi^éTusagcdes 
sensel  de  la  parole;  mais  ,  par  uneillusion  singulière 
de  son  imagination  ,  il  croyoit  encore  siéger  au  Sénat, 
^<t  être  placé  sur  son  fauteuil.  11  étoit  pâle ,  la  bouchio 
tournée  du  côté  droit ,  et  les  yeux  fermés  i-omme  par 
Mme  paralysiedes  nuisclesdes  paupières.  11  ne  soulVi'oit 
point ,  ne  conscrvoit  aucune  connoissance  de  ce  qui 
t*étoit  passé  ;  et,  toujours  dans  la  ferme  persuasion 
qu'il  étult  encore   dans   lassendylée,  ii  adressoit  la 
parole  a  quelques  sénateurs  qu'il  ciMynil  être  à  ses 
^tës.  lls'eutreliul  ccpeudaut  <însuitc  avec  umdanic 
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Ion  ,    M.   Desiuuldîiies  et  nu>î  ,   ce  qui  ne 

point  sacconler  avec  sa  présence  supposée 

àm  rassemblée  du  Sénat  ,  et  alors  il  parut  dans 

m  tarie  de  vacillaliou  d'opinions  sur  son  état ,  et  un 

dbo»qu*il  ne  pouvoit  dcbroniJlcr.  On  approcha  du 

on  Ut  un  fauteuil  qu'il  toucha  avec  sa  main  droite  ^ 

ri  alors  y  parlant  de  Tidée  qu  il  étoit  y  non  dans  son 

Il  y  niais  sur  un  fnuleuil  ,  il  dierchoit  à  appuyer  la 

gauche   de  l'autre  cèté  du  mcnrie  siège  ;    et 

tout  le  côté  gauche  étoit  frappé  de  paralysie , 

foek  bras  de  ce  c6té  éloit  prive  de  sentiment  et  do 

mOBVenietit  ,   on  eut  beau  appliquer  cette  main  sur 

onaolre  fauteuil  qu'on  avoit  mis  à  la  gauche  de  son 

Kl  y  d  ne  seatoit  rien  ;  et  par  diverses  questions  qu'il 

fit  don  y  on  reconnut  qu'il  avoit  entièrement  perda 

ieicnllment  deTcxistence  de  son  bras  gauche  :  on  no 

parnot  à  le  détromper  qu'en   appliquant  sa  main 

droite  sur  sa  gauche  ,  et  ce  fut  aioi-s  seulement  qu'il 

fui  avettique  celle-ci  existoit  encore ,  ou  plutôt  ce 

fut  uae  sorte  de  problème  ,  qu'il  ne  parvint  à  ré- 

coudre  que  par  degi^s  et  en  conservant  encore  des 

traces  profondes  de  sa  sagacité  naturelle.  Il  u  eprou* 

voit   d'ailleurs    aucune    souilrance  ,    ne    coosei^oit 

aocufi  aouveuir  de  raccident  qui  lui  étoit  arrivé,  et 

fréteodoit  n  être  nullement  malade.  On  lui  Ht  prendre 

le  tnèinesoir  une  tasse  dVau  sucrée  y  daus  laquelle 

«votent  élc  dissous  tixiis  crains  île  tartrîte  antimonié 

dépotasse  ,  et  il  rcjcla  d4.*s  restes  du  dîner  avec  de 

légers   etTorIs  de  vomissement.    U  parla  aux  per^ 

•omoes  qui  vinrent  le  voir  ,  le  reste  de  la  soirée ,  et 

■stamcnent  à  M.   Portai  ,  avec  leqxie!  il   fut  con- 

qu*on  feroilappliijuer  un  vésicaloire  sur  chaque 
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jambe  ,  et  prendre  à  rinlérieur  uoe  boisson  làxa- 
tive  et  antiniouice  pendaut  le  reste  de  la  nuit  ,  ce 
qui  le. fit  beaucoup  évacuer.  Le  lendemain,  le  7 
nivàse,  même  état  que  la  veille,  paraljsie- des  pau- 
pières, liberté  de  là  rcspiratiou  ,  mais  immobilité 
et  insensibilité  du  bras  gauche  ;  déjections  involon- 
taires ,  quoique  le  pouls  eût  encore  de  la  force  ,  et 
libre  exercice  des  fonctions  de  Fentendement.  Nous 
convînmes  ,  M.  Portai  et  moi,  de  lui  faire  prendre  , 
de  trois  en  trois  heures,  un  liouilion  restaurant,  et 
datis  les  intervalles  quelques  cuillerées  dune  potion 
légèrement  tonique  et  antispasmodique*  Le  8  nivùse, 
la  respiration  et  la  déglutition  continuoient  d'être  éga- 
lement libres  ,  ainsi  que  l'usage  de  la  parole  ;  mais  le 
soir  du  même  jour  ,  pouls  plus  foible ,  déglutition 
diflicile,  assoupissement  profond,  ou  plutôt  sorte 
d'affection  comateuse  ,  et  une  respiration  emban-as- 
fiée.  On  eut  recours  à  quehjues  prises  d'un  excellent 
TÏnde  Constance  ,  et  par  intervalles  à  quelques  cuil- 
lerées d'une  potion  fortifiante  ,  qui  ne  pouvoient  être 
avalées  que  d'une  manière  imparfaite.  Le  9  nivôse  , 
la  même  boisson  fut  continuée  avec  de  légères  va-*^ 
ricLcïS  ,  et  les  évacuations  se  soutenoient  encoi'e.  il 
est  remarquable  qu'il  revint  à  lui-même  dans  la  ma- 
tinée ,  qu'il  s'entretint  avec  une  grande  liberté  d'es- 
prit sur  des  réparations  projetées  pour  le  Cabinet 
d*histoire  naturelle  ,  sur  Tordre  à  observer  en  les  di- 
rigeant ,  sur  les  dépenses  à  faire  ,  et  autres  objets  de 
même  nature;  mais  vers  le  soir,  tous  les  mauvais 
symptômes  reprirent  leur  intensité  ordinaire  ,  et  de- 
vinrent même  plus  graves  :  moiteur  générale  ,  respi- 
ration précipitée  avec  une  sorte  de  ràlenient ,  afl'ec- 
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teoomiteuse  plus  profonde  ^ce  qui  continaa  le  len- 

ètoBÔi  lo  nivôse; la  prostration  desfbrcesaugmenta 

itjba  ea  phis  ,  et  toutes  les  fonctions  de  la  vie  s'é^ 

fa^nireataiusî  dansie  coiurs  de  la  nuit  ^  avec  le  même 

aime  qne  ce  célèbre  naturaliste  avoit  conservé  dan5 

m  cuactère  pendant  sa  longue  carrière.  A  l'ouver» 

tac  du  corps  ,  on  trouva  près  de  deux  onces  de  sang 

fmdbé  dans  le  ventricule  droit  du  cerveau  ;  ce  qui 

iqiand  quelques  lumières  sur  les  diverses  lésions  des 

fencdODS  qui  avoient  eu  lieu  pendant  tout  leconrsde 

kmahdîe. 

fô.  On  vient  de  voir  combien  un  bomme  de  qua- 
tre-vingts ans  y  dont  l'entendement  a  été  trè&exercé 
pendant  sa  vie  ,  et  qui  est  frappé  tout-à-coup  d*une 
brte  apoplexie,  ofire  peu  de  ressources.  Je  puis 
eSnr  un  exemple  remarquable  du  succès  qu'on  ob- 
tient dans  des  circonstances  plus  favorables.  Un 
homme  de  quarante  ans  ,  pléthorique ,  adonné  a  la 
bonne  cfaère  et  d'une  stature  apoplectique  ,  sujet  de- 
puis plusieurs  mois  à  des  vertiges ,  tombe  tout-à-coup 
dans  Tétat  suivant  :  abolition  complète  des  sensations 
et  des  mouvemens  volontaires  ;  respiration  grande  , 
rooflentent  léger ,  pouls  fort.  Saignée  du  bras ,  puis 
trente  sangsues  à  la  cuisse  ,  et  le  sang  coule  pendant 
deux  heures  ;  en  même  temps  on  avoit  couvert  les 
^eds  et  les  jambes  de  sinapismes  ;  au  bout  de  trois 
heures  on  aperçoit  de  légers  mouvemens  des  mem- 
bres ;  le  malade  rend  des  sons  plaintifs  dont  la  force 
angnoente  par  Taction  de  la  moutarde  qui  développa 
de  larges  vessies.  On  donne  pour  boisson  de  l'eau 
pure  qui  est  avalée  difficilement.  Sept  heures  après 
fiavasion  ,  on  applique  encore  quinze  sangsues  aux 


C4    NÉVROStS  DES  FONCTIONS  rKRTBRALïS. 

cuisses  ;  ou  fait  prendre  deux  lavemens  de  décoctioit 
-deguimauve  :  on  auroit  pu  les  retidi^e  excitans.  La  res- 
piration reste  graiideet  stertureuse,  le  pouls  est  moins 
plein.  Vin^l-quatre  heures  après  Tinvasion,  le  ma- 
lade articule  plusieurs  mots  ,rerounoit  les  assistans  et 
se  plaint  de  douleurs  violealesà  In  tète  :  il  reste  assou- 
pi. A  la  fin  du  deuxièniejour,  douze  sangsues  sont  en- 
core appliquées  à  la  cuLsse  ;  beaucoup  de  sang  s'é^ 
coule,  Tassoupissement  diminue,  les  fonctions  des 
sens  et  les  mouvemens  volontaires  se  rétablissent. 
Le  quatrième  jour,  les  douleurs  de  tète  et  Tassoupis-^ 
sèment  reviennent ,  et  on  applique  encore  dix  sang- 
sues. Depuis  ce  moment  Ions  les  symptômes  se  dis- 
sipent par  défères  ;  on  doinie  des  boissons  rafraîchis- 
santes etlaxatives;  la  convalescence  est  rapide  et  I2 
santé  se  rétablit  sans  qu'il  reste  ni  paralysie  ni  alté- 
ration des  facultés  intellectuelles.  LcsvcrMfijes,qui  re- 
venoieiit  iU:  temps  en  temps  ,  oui  été  dissipés  par  des 
pédiluvcs  ,  Tapplication  des  sarii^sues  aux  cuisses,  uu 
.réfçime  léf^er  el  végétal.  Le  traitement  de  l'apoplexie 
snn£;uine ,  qui  frappe  ufi  homme  jeune  et  robuste ,  est , 
ixjinineon  le  voit,  assez  analogue  à  celui  qui  convient 
d&us  toutes  les  maladies  aiguës. 

J  IL  Description  génêrnlc  de  V Apoplexie» 

64-  Pfédispositiofts  et  autres  occasionnelles*  Les 
causes  les  plus  ordinaires  de  Tapoplexie  sont  une 
nourrituresucculente  ou  des  alimens  peu  restxtnrans  , 
une  vie  très-sédentaire,  lexcès  dans  les  plaisirs  de 
Tamour  ,  la  suppression  des  menstrues  ,  des  lochies  , 
du  flux  hémorrho'idal  ;  l'usage  immodéré  des  bains  ^ 
une  chute ,  des  coups  violens  sur  la  tele  ,  une  ivresse 
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bUtaeHe  y  des  chagrins  profonds,  une  forte  con- 
tatoi  d'esprit  y  des  emportemens  violens  de  co- 
in, un  einbarras  gastrique  ,  Tusage  des  uarcoli- 
fies,  etc. 

65.  Sjfnpiômes.  On  compte  au  nombre  des  signes 
pécmseurs  ,  des  lintemens  d'oreille ,  un  état  de  sora- 
aolence  ,  des  douleurs  de  tête  gravatives ,  un  bé-- 
{ûemeot  accidentel  et  réitéré ,  des  vertiges  ,  Fen^ 
gOQidîssenaent  des  membres ,  un  sentiment  de  formi- 
catîoo;  de  légers  raouvemens  convulsifs  de  quelques 
musdes  y  Tafibiblissement  ou  la  perte  de  la  vue  ^  de 
foiûe  oa  de  quelqu'une  des  facultés  de  renteuderaent^ 
commede  la  mémoire.  Maïscessignessont  quelquefois 
ncertains,  puisque  despei^sonnes  lesont  éprouvéssaus 
avoir  eu  des  attaques  d'apoplexie  ;  et  que ,  d'un  autre 
côté  ,  plusieurs  victimes  de  celte  maladie  en  ont  été 
trappcescomme  d'un  coup  de  foudre  et  dé  la  maniera 
Ja  plus  inattendue.  L'apoplexie  peut  varier  dans  sa 
maz-cfae  ,  ou  pjutôt  se  déclarer  à  divers  degrés  :  elle 
peut  être  légère  ou  imparfaite ,  c'est-à-dire  ne  porter 
atteinte  qu'à  la  sensibilité  de  certaines  parties  ,  à  la 
force  contractile  de  certains  muscles  ;  d'autres  fois 
eDe  est  plus  forte  ou  plus  violente,  et  elle  porte  une 
atteinte  profonde  au  sentiment  et  au  mouvement 
Toloataire  ,  en  laissant  subsister  la  respiration  et  le 
(kouls  ;  enfin  ,  elle  peut  être  portée  au  plus  haut  de-, 
gré  de  violence ,  et  faire  périr  d'une  nmrt  subite  ; 
dans  le  premier  ôas ,  embarras  de  la  langue ,  sen- 
timent de  formication  ou  d'engourdissement  dans 
les  membres  d'un  coté  du  corps  ,  difficulté  ou  même 
impossibilité  de  les  mouvoir,  douleur  gravalivc  de  la 
têlc  ,  somnolence  ,  légtjrc  dîslor>i<^:i  do  In  ÏvjtîcIu;  , 
11  î.  '"' 
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lenteur  el  difiiculté  dans  rexercice  des  fonctions  d« 
rcntendeuicnt.  Bans  le  second  cas  ,  diniîtmlion  Irès- 
notable ,  on  même  abolition  des  fonctions  des  sens  et 
«le  rentendcinent,  stupeur  profonde  ou  elal  coma- 
teux ,  perte  plus  ou  moins  complète  du  sentiment  et 
du  mouvement  dans  une  moitié  du  corps,  peu  d'al- 
tération dans  la  respiration,  qui  devient  seulement 
sterloreuse  vers  la  (in  ;  pouls  fort  et  développe.  L'a- 
poplexie peut  oflWr  une  foule  de  variétés  qui  doivent 
être  prises  surtout  en  considération  pour  diriger  le 
traitement,    et  qui  sont  plus  du  ressort  de  la  théra- 
peutique proprement  dite,   que  delà  nosographlc- 
Ainsi  ou  a  distingué  cette  maladie  en  apoplexie  san- 
guine, séreuse,  nerveuse  ,  asthénique  ,  sthéiiique  , 
gastrique  ,  etc.  Ces  différences  ne  sont  nullement 
propres  h  former  des  caractères  spécificjues  ;  et  rcla- 
.tivcment  à  Tliistoire  de  cette  maladie  ,  on  doit  sur- 
tout avoir  é{jard  aux  deux  vaiîélés  Indiquées  sous  les 
noms  d'apoplexieyôr/e  et  d'apoplexie  foible ,  dont 
j'ai  donné  plus  haut  les  symptômes. 

§  m.   TraiicmefU  de  P Apoplexie. 

66.  Que  de  moyens  on  a  employés  tour-à-toor 
contre  l'apoplexie  ,  et  quelle  difficulté  extrême  il  y  a 
de  choisir  celui  qui  est  le  mieux  adapté  à  l'état  par- 
ticulier du  malade  qu'on  cherche  à  guérir  !  Saignées, 
clystères  irrilans  ,  émétique  ,  Uqueurs  alcooliques  à 
flairer  ,  poudres  steniutaloires  ,pincemens,  frictions, 
incisions  répétées  faites  a  la  jugulaire  y  ou  bien  aux 
veines  occipitales  ,  suivant  le  conseil  de  Morgagni  ; 
ventouses  à  la  nuque  profondément  scarifiées  ,  arté- 
riotomie  aux  tempes  ,  cautères  aux  bras  ,  aux  pledt» 
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wabnufjne-Qne  de  secours  puissans  en  euT-mémes, 
Toùdont  la  médeciiie  a  besoin  de  fixer  avec  précision 
1» arantages  respectifs  !  Lorsque  lapoplexie  sur- 
liient  après  nn  repas  copieux ,  et  qu'elle  a  lieu  chez 
B  bomme  robuste ,  on  provoque  aussitôt  le  vomis^ 
jeoMQt,  a  moins  qu'il  n*y  ait  des  signes  d'une  congés* 
tin  très-grande  vers  le  cerveau  :  alors  il  faudroit 
iKoarir  d'abord  à  la  saignée.  L'apoplexie  provient- 
dfe  d'un  embarras  gastrique  ,  le  traitement  est  abso- 
hment  le   même.  Dans  quelques  cas ,-  l'apoplexie 
Airvîent  chez  des  hommes  d'une  grande  susceptibilité 
et  mohilitë  nerveuses  ;  on  ne  doit  alors  administrer 
les  excitans  qu'avec  la  plus  grande  prudence  :  le  cam- 
phre et  d'antres  sédatifs  analogues  sont  plus  particu- 
lièrement indiqués.  Si  le  malade  est  âgé ,  foible  , 
paie  ,  Tnaigre  ;  s'il  fait  habituellement  usage  d'une 
nourriture  peu  restauradte  ,  il  faut  au  contraire  in- 
sister sur  les  excitans  et  les  rubéfîans.  L'individu  est- 
1  jeune  ,  fort ,  d'un  tempérament  sanguin  ;  la  face 
est-elle  ronge,  le  pouls  plein  et  dur,  on  réitère  l'appli- 
cation des  sangsues  aux  cuisses  et  aux  jambes  ;  on  ad- 
ministre en  même  temps  des  boissons  rafraîchissantes 
et  laxatives  ;  on  expose  le  malade  àlair  frais ,  on  le 
pbce  dans  une  position  presque  verticale.  En  général, 
kchoix  desmoyens  tient  a  la  distinction  des  principales 
^étës  indiquées  ci-dessus  sous  les  noms  d'apoplexie 
sanguine,  séreuse ,  etc.  Un  exercice  modéré  ,  une 
noarriture  saine  et  fadle  à  digérer  ,  Thalntude  d'en- 
tretenir les  déjections  alvines  ,  d'évitrr  l^s  afTections 
morales  trop  vives ,  sont  les  moyens  hygiéniques 
les  plus  gçaëralenient  utiles  comme  préservatifs  de 
Tapoplexie* 
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S  I«^  Considérations  générales. 


^ 


67.  On  remarque  ,  dans  cette  maladie,  la  priva- 
tion subite  des  fonctions  des  sens  et  rfu  mouvement 
musculaire  ;  le  pouls  et  la  respiration  sont  à  peine 
sensibles  ;  il  y  a  persévérance  d^ns  toutes  les  alti- 
tudes <]uc  la  structure  mécanique  et  anatoniique  per- 
met de  donner  aux  membres  ,  et  souplesse  pour 
conserver  toulcs  les  positions  qu'on  leur  fait  prendre. 
Que  la  marche  qu'on  a  suivie  pour  fixer  les  carac- 
Ici^es  génériques  de  la  catalepsie  est  peu  exacte  !  On 
a  établi  comme  autant  d'Espèces  la  catalepsie  sym- 
plomalique  ,  celle  qui  tient  à  riiyslérie  ,  à  la  mélqn- 
c^olie  ,  à  la  suppression  des  menstrues  ,  à  la  pi^seuce 
des  vers  dans  les  intestins  ,  etc.  ;  puis  on  a  généralisé 
les  caractères  pris  de  ces  prétendues  Espèces  pour  cr^ 
former  ceux  du  Genre  ;  on  a  admis  également  ua^ 
extase  caloque  ,  une  extase  sans  roideur  ,  une  exlas^ 
cataleptique  ,  et  on  les  a  rapportées  à  un  genre  dilïé- 
rcnt  de  celui  de  la  catalepsie.  Dans  fétat  actuel  de  nos 
connoissances ,  nous  sommes  peut-être  encore  loin 
de  pouvoir  fixer  avec  précision  fidentité  ou  la  ditt'é- 
rence  de  ces  deux  Genres  ,  quoique  plusieurs  faits  in- 
diquent une  grande  analogie  entre  ces  deux  atlèctiou4 
nerveuses  quand  elles  sont  primitives. 


Lpiica,  C1JL1.EN. 
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G8.  Fernc!  rapporte  l'exempic  d*un  honinie  pro- 
fondtfmeut  livré  à  Telud^r ,  el  qui  toml)a  <laiis  une 
imcnobilité  cataleptique  :  H  reste  assiâ  ,  la  phuiic  en- 
tre ses  cloii>ts  ,  les  yeux  fixes  sur  ses  lîvrès  ,  romrtie 
dan?  unétat  de  méditation  ;  mais  suspension  dcà  font- 
ùoos  de  la  vue  ,  ainsi  que  de  celles  de  l'ovue  ;  rtui  m-  * 

de  sentiment  ni  de  mouvement.  On  connaît  les 
TLsious  extatiques  hahituelles  du  célèbre  poète  le 
Tasse ,  et  ses  entretiens  sur  les  sciences  les  plus 
relouées  avec  ce  qu*il  appeloit  son  bon  génie  :  ses 
regards  étoieut  fixes,  son  attention  forlcmenl  dt- 
rigée  sur  m\  objet  sans  rien  voir  ni  rien  énleii- 
dbe.  Mais  lauteur  de  sa  vie  ,  qui  avoit  été  témoin 
«Tuoe  de  ces  visions  ,  n'a  point  noté  d'antres  cîrcon- 
5lances  essentielles  ,  et  pix>prcs  h  caractériser  la  cata- 
lepsie. Le  génie  familier  de  Socrate  ne  tenofl-il  poiuf  ' 
à  une  illusion  semblable  ? 

69.   La  catalepsie  est  un  exempte  frappant  de  l.i 
marche  lente  et  graduée  de  l'esprit  d'observation  en 
médecine  ;  on  n'en  avoit  que  des  idées  vagues  avant 
Cadius-Aurélianus  ,  qui  a  clierchc  à  les  rectifier  en 
rapportant  ses  symptômes  distinctifs  ;  mais  ce  n'est 
«]ue  dans  des  temps  postérieurs  qu  on  est  parvenu  k 
iixer  son  vrai  caractère  ,  qui  consiste  dans  une  cer- 
taine souplesse  âii  tronc  et  des  membres  ,  avec  une 
iorlc  de  tension  automatique  des  muscles;  ce  qui 
fait  conserver  au  cataleptique  toutes  les  diiîérentes 
positions  qu'on  lui  donne.  Des  catalepsies  purement 
^inptoniatiques  ont  été  rapportées  par  Sauvages 
comme  des  Espèces  particulières  de  la  maladie  ;  ce 
qui  est  propre  à  produire  la  pKis  grande  confusion, 
est  encore  plus  en  dcfïi4^jgai^£!^i;t^lJd.j;as^ 
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ialepsie  à  Tapoplevie  :  les  causes  occasionnelles  ,  lag» 
niarcbe  el  la  lerminaisou  de  ces  maladies  offrenl  les,^ 
difl'ereuces  les  plus  remarquaWes.  On  trouve  des.  _ 
exemples  parûculiers  de  catalepsie  dans  les  errît^,^ 
de  plusieurs  ohs^rvaleurs  exacts,  Fores  tus ,  Tul',^ 
pluSj  Hetïrlciis-ab-Heerz  y  ZaciUus-Lusitanus  ^  etc,^ 

70.  Une  fille  àgëe  de  neuf  ans  ,  d'une  forte  conslî- 
tution,  et  sujette  aux  alTections  vermineuses ,  torabe-r 
tûut-à-coup  ,  et  après  avoir  été  forcée  à  mener  une    , 
vie  très-tranquille,  dans  un  état  d'immohilîlé  corn* 
plète  :  absenc.-e  du  sentiment ,  du  mouvement  ,  su5^  ' . 
pension  des  fonctions  intellectuelles,  lesj^cux  fixes  et ,. 
ouverts  ;  suspension  totale  de  la  vue  et  de  l'ouïe,  état 
de  roldeur  des  membres ,  qui  conservent  la  positioa  ^ 
qu'on  leur  donne  ;  respiration  peu  sensible  ,  ponlssi 
petit  el  srfûible  qu'on  en  sent  à  peine  les  baltemens  :   ^ 
cet  état  se  continue  pendani  trois  quarts  d'heui*' .    ' 
Tissol  trace  l'observation  d'une  femme  que  de  grands  * 
cbagrins  jetèrent  dans  un  état  cataleptique  :  on  la* 
t  o.  va  assise,  immobile  ,  les  yeux  brillans  et  fixés ea  ^ 
haut,  les  paupières  ouvertes  et  sans  mouvement ,  ^ 
les  bras  élevés  et  les  mains  jointes  ;  son  visage  ,  au-  ' 
paravant  triste  et  palcétoit  plus  fleuri  ,  plus  gai ,  plns'^ 
gracieux  qu'à  Tordinaire;    elle  avoit  la  respiration  1 
libre  et  égale  ,  le  pouls  lent  et  naturel  ,  les  membres  ^ 
souples,  légers;  on  ponvoitleur  donner  la  position  ^ 
qu 'Ml  desiroit ,  et  ils  la  gardoieat  ;  on  lui  abaissoit  le  * 
menton,  sa  bouche  s'ouvroil  et  restoît  ouverte  ;  on   ' 
lui  Icvoll  un  br;ts  ,  ensuite  l'antre,  ils  ne  relomboie  ij 
poiat  ;  on  les  tounioit  en  arrière  ,  et  on  les  l»Icvoîi  m 
haut  que  Tliomme  le  plus  fort  «»•  les  eût  pas  tenu 
long-teinps  dans  celtj  ûlt.tudc  :  ils  y  dcmeurolciit 
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Jen-iuénies  tatit  qu'on  les  y  laissoh.  On  la  mif  (it> 
boitpOnr  faire  sur  ses  jambes  les  mêmes  épreuves 
^SQT  ses  bras ,  et  pour  douner  aux  jambes  el  aux 
kasen  même  temps  des  attitudes  diflic!]esù  soutenir:' 
^  mahde  fut  toujours  comme  une  cire  molle  qui 
|Rnd  saccessivement  toutes  les  fî^res  que  i*on  veut^ 
tf  se  dent  avec  persévérance  a  la  dernière  ;  son  corps," 
fKRqa'on  Findinàt  ,  conservoit  toujours  et  cons- 
tamment un  parfait  équilibre.  Cette  femme  parois- 
KÂt  iosensible  ;  on  la  secouoit ,  on  la  pinçoit ,  on  la 
tonnnentoit  ,  onhi  mettoit  sous  les  pieds  un  réchaud 
de  ka  j  on  hii  crioit  même  aux  oreilles  qu  elle  ga- 
gaercHt  son  procès  ;  nul  signe  de  vie  :  "cet  état  dur  i 
trois  à  quatre  heures.  A  son  réveil  y  elle  se  mit  a 
parier  sur  son  procès  avec  beaucoup  de  justesse  ;  elle 
ne  ^oyoU  point  ;  quelquefois  elle  entendoit ,  et  même' 
â  bien ,  qu'elle  reconnut  quelques  personnes  à  la 
voix.  Quoiqu'elle  eût  été  fort  tourmentée  ,  il  ne  lui 
en  restoit  point  de  douleurs ,  ni  même  de  lassitud3  ; 
elle  n'avoit  aucun  souvenir  de  ce  qui  s'étoit  passj 
durant  Faccès ,  ni  de  la  saignée  qu  on  lui  avoit  faite. 
Les  menaces  d'accès  qu'elle  éprouvoit  à  des  inter- 
valles très-rapprochés  lui  faisoient  interrompre  son 
^scours  pour  en  commencer  un  autre.  Au  bout 
fane  heure  ,  l'accès  revint  dans  toute  sa  force  ;  les  ac-, 
cîdens  furent  les  mêmes  ou  peut-être  plus  intenses  ; 
quand  ils  furent  Gnis  ,  la  malade  se  mit  à  parler  pen-> 
^nt  une  heure  et  demie  comme  précédemment  ; 
mais  enfin  ses  discours  sensés  se  changèrent  en  ex- 
travagances ,  accompagnées  de  hurlemens  aflVcux  ; 
el  il  survint  un  délire  violent.  Quelque  temps  après  , 
de  recouvra  sa  santé  antérieure. 
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S  U-  Description  générale  de  la  Catalepsie,         * 

71.  Prédispositiofis  et  causes  occasionnelles.  La  sj 
catalepsie  attaque  plus  particulièremeiU  les  iudividus  aj 
d'uue  constitutiou  sensible  et  mélaticolique  y  ceuXigi 
qui  ont  l'habitude  de  la  retraite  et  de  la  meditatîoa  :.  ^ 
elle  survient  assez  frequetumeiit  à  la  suite  da1Tectlon&  q^ 
morales  très-vives ,  de  fortes  conteulions  d'esprit,  ^ 
d'excè$de  travail  ;  elle  peut  aussi  être  occasionueQ 
par  la  présence  de  vers  dans  les  intestins. 

ya^.  Syrfîptômes.  Le  corps  est  immobile  et  con* 
sen'e  la  position  qu'il  avoit  avant  l'aUaquc,  quoi 
soit  assis,  debout  ou  couche;  les  yeu\re&tent  ouvcrU 
ou  fermes  s'ils  rëtoicnt  auparavant  ;  il  y  a  peu  di 
sentiment  el  de  mouvement  ;  suspension  de  la  vue 
et  de  Touïe,  ainsi  que  des  fonctions  de  l'enlende- 
Wient.  Le  pouls  est  petit ,  à  peine  sensible  ,  la  respi- 
H^on  rare  ,  la  chaleur  animale  peu  élevée.  La  duitia 
de  ceUe  aiTection  est  indéterminée. 

S  III.    TrarictnerU  de  la  Catalepsie, 

73.  On  doit  en  gênerai  se  permettre  peu  de  me- 
dicamens  durant  Taccès  de  la  catalepsie.   Les  rubé- 
fîansi  sont  le  plus  souvent  sans  action  locale  et  s< 
Condaije  ;  ils  ne  diminuent  d  ailleurs  point  lacci 
Tissot  croit   que   la  plus  grande  tranquillité, 
fînctions  douces  sur  les  cuisses  el  sur  les  jambes ,  um 
légère  Infusion  de   mélisse  assez  chaude  ,  sont  h 
moyens  les  plus  convenables.  II  faut ,  dans  les  intcr* 
valles  ,  prévenir*  les  canses^  qui  occasionnent  la  ma- 
ladie :  lorsque  celles-cj  ont  été  suffisamment  éIoi<- 
gnées,  ii  est  alors  nécessaire  d* employer,  des  moyens 
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propres  à  faire  cesser  l*elat  de  mobilité  nerveuse  qui 
entretient  cette  afiection.  Si  les  attSKjties  sont  fré^ 
gestes  y  le  pouk  petit ,  la  resj^raiion  ^K^Ie  et  là- 
pif  sîcHioinie  naturelle ,  Tîssot  re^rde  alors  le  baia- 
faîd  comme  plus  particulièrement  iiidrqué.  Qoand 
k  aCalepsie  survient  st  la  suite  d'une  maladie  qpoei- 
anfoe  du  cerveau  ,  et  qu'elle  est  symptoiaadque  ,- 
Ctft  sur  l'affection  primitive  qu'il  est  nécessaire  de 
inger  le  traitement. 

ÉPIZMPSlâ^  (i). 
§  !«'.   Considérations  générales* 

74-  L'ordre  des  affinités  doit  natareHement  faire 
pbcer  Yépilepsie  immédiaCenrent  après  l'apoplexie  et 
la  catalepâe  ^  et  non  loin  des  vcsanies  ;  car  ,  i  **.  dans 
les  attaques  de  cette  maladie  ,  il  y  a  suspension  plus 
on  znoins  prolongée  des  fonctions  des  sens  et  des 
&cn]te5  morales.  2^,  L'épîlcpsie  est  assez  fréquem- 
ment compliquée  avec  la  manie  ;  car ,  d'après  divers, 
recensemens  faits  dans  l'hospice  des  insensés  da 
Sicêtre  ,  sur  le  nombre  total  de  deux  cents  aliénés  y 
fen  ai  trouvé  toujours  doiize  à  quinze  qui-  étoieut . 
^ûleptiques.  5**.  Quelquefois  l'épilèpsie  dégénère  en, 
manie  par  des  excès  d'intempérance,,  par  un  traite- 
ment électrique  ,  par  des  emportemens  de  colère. 
4".  Des  attaques  réitérées  d'épilepsie  amènent  le 
plus  souvent  un  état  de  stupeur ,.  la  perle  de  la  mé- 
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moire  ,  ou  urte  démence  plus  ou  moins  complète  î 
rationem  quoque  usque  n>   morlms   conturbat   et 
déficit  ut  prorsàs  denique  injaiuentur  ,  a  dît  un  tra-' 
ducteur  de  Voiivrage  d*Arélée.  Cette  maladie  a  été 
fii  anciennement   connue  et  si   souvent  compilée, 
qu'on  en  trouve  presque  par  -  tout  la  description. 
Le  Traité  que  Tissot  a  publié  sur  celte  maladie  a' 
l'avantage  de  réunir  presque  tout  ce  qui  se  rap|">orte  ' 
à  ses  causes  ,  à  sou  caractère  particulier  ,  à  ses  prin- 
cipes de  traitement  ,  au  poiut  de  pouvoir  tenir  lieu    ^ 
d'un  grand  nombre  d'écrits  sur  le  même  objet.  Il  n'a  \ 
garde  d'omettre  les  remarques  qu'a  faites  Deliaca 
sur  Tépilepsie  feinte.  «  Une  jeune  filJe ,  qui  a  oui  dire 
M  que  le   mariage  a   quelquefois  guéri   l'épilepsie , 
»  joue  cette  maladie  pour  qu'on  la  marie  ;  uii  moine 
»  paresseux  et  friand  en  fait  autant  pour  se  dispenser jB 
»  des  austérités  du  couvent;  des  jeunes-gens  cher-^ 
V  cfaent  ainsi  à  se  soustraire  aux  écoles;  et  il  est  sou 
»  vent  très-difficile  de  découvrir  la  fourberie  ». 

75.  Les  Anciens  avoienl  peu  approfondi  le  vi*aî  ca-*' 
ractère  de  l'épilepsie ,  et  quelques  aphorismes  d'Hip- 
pocrate  sur  cette  maladie  ne  paroissent  avoir  été  fou* 
dés  que  sur  des  faits  isolés.  Les  recueils  d'observa- 
tions qui  ont  été  publiés  depuis  la  renaissance  des 
sciences  en  Europe  ,  n'en  ont  aussi  exposé  que  queU 
ques  variétés ,  et  les  auteurs  scolasliqucs  n'ont  presque 
insisté  que  sur  des  théories  vaines,  sur  de  prétendues 
explications  des  syniptùmes  de  cette  maladie  et  les 
Lypolhcses  les  plus  hasardées  ;  tandis  que  d'un  autre 
coté ,  la  crédulité  la  plus  aveugle  a  fait  accumuler  de'^ 
frivole»  formules  de  médicameiisavcc  les  promesses  ^ 
de  guérison  les  plus  chimériques.  Alalgrc  qu  ou  trouve 
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JUB  fonvrage  de  Tîssot  b  détenmîfiatioa  précise  des 
àfn  geares  foadameataux  de  l'épilepsîe ,  et  des  ré- 
dbis  précieux  d  observations  sur  plusieurs  variétés 
èson  traitement,  il  restoit  encore  des  recherches 
ikmeares  à  faire  et  des  rapprochemens  nombreux 
à  i^aUîr  y  qui  demandoient  la  fréquentation  assidue 
fo  éCaUissemens  publics  consacrés  à  cette  maladie 
a  grave  et  si  effrayante. 
76.  A  répoqne  de  mes  cours  particidiers  de  clînîqii^ 
F  inleme  à  Thospice  de  la  Salpetrière ,  j'engageai  un  de 
mes  âèves  tra- instruit  à  se  livrer  pendant  long- 
%aaps  à  ce  genre  d  étude ,  dans  des  dortoirs  habités 
par  plus  de  deux  cents  épilepticpies ,  et  dans  une  pe* 
tite  infirmerie  où  ceUes  qui  pouvoient  offrir  quelque 
eqpoir  de  guérison  étoient  â^umises  k  un  trailemeut 
vqguber.  On  procéda  en  général  avec  méthode ,  et 
en  Iraçant  avec  soin  Fhistoire  de  la  maladie  dans  un 
grand  nombre  dépileptiques  ;  on  prit  des  notes  sur 
les  causes  antérieures  ;  on  observa  la  marche  et  la 
Tarîélé  des  acres ,  et  les  diverses  modifications  qui 
tenoieQt  à  Finfluence  des  saisons  ou  à  celle  de  quel- 
que antre  maladie  :  c'est  ce  qui  a  donné  lieu  à  un 
ouvrage  qui  a  pour  dtre  :  Recherches  et  Ohservatiofis 
sur  tEp:iq»sie  ,  etc. ,  par  M.  J.  G.  Maîsonneuvc , 
D.  M.  Paris.  L'auteur  distingue  d'abord ,  i»  IV/w- 
Irffsie  idopaihique ,  dont  il  rapporte  des  exemples 
nombreux  j  et  qu'il  soudivise  en  héréditaire  y  spon- 
tanée ,  pléthorique ,  métastatique  y  et  purement  causée 
par  des  affections  morales;  2"  ïépflepsie  sympathique, 
sondi\isée  également  en  épilepsie  par  irradiation , 
gastrique,  înteslinaIe,hystériqueethypochondriaque. 

On  îmagLie  fadicmeatcémbien  une  pareille  dislinu- 
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tion  est  propre  i  éclairer  et  a  faire  varier  avec  choûf 
les  méthodes  de  traitement. 

77.    Plusieui-s   observations   particulières    prises 
dans  cet  ouvrage  donneront  une  idée  claire  de  cette 
aflection.  Une  femme  âgée  ^le   soixanLe-six  ans, 
née  de  parens  qui  ne   furent  jamais  sujets  à  Tépî- 
lepsie*,  mais  dont  la  mère  avoit  éprouvé  une  vive 
frayeur  neuf  jours  avant  son  accoucliement ,  éprou- 
ve une  attaque  d'épilepsie  vers  répocpie  de  la  den- 
tition, etsans,cause  connue  :  cet  accès  reparoit  tous 
les   mois  à-peu-prèsj   jusqu'à  I  âge  de  trente-huit 
ans,   époque   de    la  cessation  des  menstrues,   qui 
avoient  été  régulières  depuis  leur  apparition  :  alors 
accès  èpileptiques  plus  forts  et  plus  fréquens  ,  reve- 
nant tous  les  quinze  jourâ  ou  trois  semaines  :  leur  ap-' 
parition  est  subile  ;  perte  de  connpissance  au  mo- 
ment même  de  l'invasion  ,  face  violette  ,  lèvres  cou-» 
vertes  d'écume  ,  corps  et  jambes   roides ,  convul- 
sion des  bras:  durée  de  cet  état  pendant  une  demi-  j 
heure  ;  puis  retour  des  sens,  fatigue  extrême  et  forto'  • 
céphalalgie.  Une  femme  âgée  de  quarante-cinq  ans  y 
d'un  tempérament  robuste  ,  bien  menstmée  ,  eut  le*  1 
malheur  de  voir  mourir  son  mari  subitement  ;  elle 
éprouva  si^  mois  après  ,  sans  aucun  signe  précur- 
seur,  un  accès  épilcptiquc  qui  repanit  tous  lesqninxe 
jours  ou  toutes  les  tix>is  semaines ,  sans  apporter  de 

ttix)uble  dans  Je  retour  des  menstrues.  Depuis  IVtgc  de 
soixante-dix  ans,  les  accès  se  sont  rapprochés  cl  ont 
paru  jusquà  doux  foiseti  huit  jours,  le  plusonlinaire* 
inent  pcndarU  la  nuit.  Dans  Taccès  ,  pâleur  extrême  , 
bouche  ccumeuse  ,  les  yeux  cachés  sous  la  paupière 
6upédeurc,et  uc  lais^aut  voir  que  le  blauc  .  secousses- 
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générales  ,  roîdeur  dans  Tëtat  de  pronalion.  La  ma- 
lade repread  ses  sens  au  bout  de  quinse  ou  de  vingt 
niiates  ,  et  se  trouve  un  peu  fatiguée  :  entre  les  ac- 
05 ,  elle  se  pcHie  hîen.  L'observation  qui  suit  pré-  ' 
saileuaexein|4ede[Mlepsie  pléthorique.  Une  femme 
de  ^tre^vingt-sept  ans  ,  très-forte  pour  son  âge ,  et 
jooîssaat  encore  de  toute  Tintégrité  de  ses  fonctions  in» 
Icflectoelles  ,  «voit  appartenu  à  des  parens  sains  ,  et 
iTCHt  été  toujours  bien  menstruée.  A  l'époque  de  la 
cftalKHi  3es  menstrues ,  elle  commence  à  éprouver 
des  accès  épîlepticpies ,  revenant  à*peu-près  tous  les 
mcis  ;   ils  la  saisissent  inopinément  ;  tout  son  corps 
liembke  »  s*  figure  devient  pale ,  ses  yeux  sont  fixes, 
bientôt  Tagit-tioa  du  corps  cesse ,  et  pendant  une 
demi-heure  on  la  prendroit  pour  morte ,  si  on  ne 
£aîsoit  pas  attention  à  la  respiration  ,  qui  se  fait  tran- 
«pu&erneat  :  la  connoissance  revient  lentement.  Quel' 
quefois  la  malade  a  deux  accès  par  jour  ;  d'ailleurs  , 
l'exercice  de  toutes  ses  fonctions  est  régulier  lorsque 
le  jour  cfaccès  eéi  passé.  Les  cas  d'cpilepsie  par  irra- 
diatioQ  sympathique  sont  très  -  multipliés  :  l'exemple 
que  je  v^  rapporter  est  celui  d'une  épilepsîe  par 
irra<|iation  externe.  Une  fille  éprouve ,  à  Tàge  de 
TÎngt  ans  ,   une  fi^ayeiu*  extrême  en  voyant  égorger 
aa  homme  sous  ses  yeux  :   elle  tomlf  aussitôt  en 
coayulâoB  avec  peite  de  connoissance.  Cet  accès  se 
lépète  à  des  intervalles  trcs-rapprocbés  ;  la  menstrua- 
doQ  est  régulière  quoique  peu  abondante  ;  les  accès 
éjÂleptiques  reviennent  à-peu-près  tous  les  quinze 
jours  ou  toutes  les  trois  semaines  ,  sans  heures  ré- 
glées.  Ij*  malade  est  avertie  de  leur  approche  par 
ooe  douleur  qui  s'empare  de  la  main  droite  ,  dout  le 
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bras  a  elc  casse  dans  le  bas  âge  ,  el  se  propage  de 
suite  à  tous  les  membres  :  alors  chute  ,  perle  de  cou- 
noissance  ,  mouvemcns  corivulsifs  des  bras  et  des 
jambes  ,  rougeur  de  la  face  ,  écimie  à  la  bouclie, 
mouvcme»sdivei*s  des  yeux  ,  roiiflcmens.  Au  dédia 
de  l'accès  ,  qui  dure  un  quart  dijcure,  coma  vîgil  , 
pendant  lequel  la  malade  entend  ce  qu'on  lui  dit  sana 
pouvoir  y  répondre  ;  elle  revient  btentol  à  elle  en  se 
plaignant  de  douleur  dans  la  région  épigaslrique. 
Une  chose  remarquable  ,  c'est  que  jamais  ses  accès 
pe  snrA'ienneiU  pendant  qii*clle  se  pi^mène  ,  mais, 
toujours  quand  elle  est  assise  ,  el  surtout  loi^qu'clle 
veut  coudre  ,  tricoter ,  ou  même  saisir  quelque  chose 
avec  ^  main  droite  ,  en  sorte  qu^elle  peut  rappe- 
1er  ses  accès  à  volonté-  Les  accès  d'épilepsîe  peu- 
vent aussi  avoir  lieu  par  irradiation  interne.  Une  fiUe 
âgée  de  dix  -  neuf  ans  ,  d'une  forte  constitution  ,' 
éprouve,  à  Tage  de  quatorze  ans  ,  sans  cause  con- 
nue ,  de  légères  attaques  d'épilcpsie  bornées  d^aborcî 
h  desmouveniensconvulsifsdc  queifjues  minutes.  Ce» 
accès  ont  toujours  été  en  augntenlantetde  plus  en  plus 
rapprmiliés;  Us  sont  précédés  des  symptomessuivans: 
douleur  intense  dans  la  régîou  épigastrtque  ,  senti- 
ment d'une  vapeur  qui  s'élève  vers  la  gorge ,  resser- 
rement du  gosier  ,  élourdissemeut  :  aussitùt  chute 
avec  perte  Je  counoissance  ,  abolition  des  sueurs  , 
xoideur  tétanique  des  muscles  du  cou  ,  mouvemens 
convulsifs  dans  les  membies ,  respiration  IalK>riouse  , 
rougeur  de  la  face  ,  gonflement  des  jugulaires.  Après 
laccès  il  reste  de  la  pesanteur  ,  une  douleur  générale 
de  la  léte  ,  de  Tassoupisscment ,  des  lassitudes  ,  de 
rengourdisscment,etune  douleur  àTépigaslre.  Tous 


I 


ÉPI  LE  PSI  K.  79 

Is  doq  à  six  jours  il  y  a  un  accès  beaucoup  plus  vîo-^ 
icQtjdes  convulsions  plus  intenses ,  de  Fagitalion ,  de 
la  Union  des  membres  ,  de  la  lividité  de  la  face  ,uae 
écoûe  à  la  bouche.  Souvent  aussi  les  accès  sont  plus 
Ailes  et  plus  courts. 

S  n.  Description  générale 'de  l'Epilepsie^ 

78.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles  >  Dans 
fftie  maladie  ^  la  cause  irritante  peut  avoir  son  siège 
iuj&  rîntérieur  du  cerveau ,  ou  bien  dans  quelque 
aitre  partie  du  corps  :  de  là  les  divisions  de  Tëpilepsie 
m  idîopatbique  et   en  sympathique.  La  premier» 
peiil  être  produite  dans  l*etUànce  par  une  forte  com« 
frcssîon  de  la  tête ,  un  épanchement  lymphatique  , 
h  rétropulsion  de  certaines  afi'ections  cutanées ,  des 
finayeurs  subites  ;  dans  Tàge  adulte  ,  par  des  lésions 
riolenles  de  la  tête ,  par  la  carie  ,  des  exostoses  vé- 
nériennes des  os  dutrâne  ,  la  métastase  d'une  ma- 
tière niorbifique......  L'épilepsie  sympathique  peut 

provenir,  dans  l'enfance,  de  la  présence  de  vers  dans 
les  intestins  ,  d'une  dentition  difficile ,  de  Téruption 

delà  petite-vérole,  des  affections  vives  de  l'âme ; 

et  dans  l'âge  adulte  ,  elle  peut  être  occasionnée  par 
ia  douleurs  violentes ,  Tirritation  de  quelquç  nerf 
particulier  j  un  sentiment  de  terreur ,  des  affections 

^stériques  ou  hypochondriaques L'épilepsie 

^ptomatique  peut  être  le  symptôme  de  la  syphilis, 
derémplion  de  la  variole  ,  de  l'hydrocéphale. 

79-  Sjmpiômes*  Quelquefois  i'attaque  est  brus- 
que ;  d'antres  fois  elle  est  précédée  de  vertiges  ,  de 
cardialgie  ,  d'assoupissement,  d'une  couleur  plus 
lixe  et  plus  animée  de  la  face  ;  elle  commence  par 
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une  perte  de  ccimoissance  ;  on  tombe  à  terre  si  o: 
est  debout  ,1e  corps  se  rcnvei*sc,  il  y  a  distorsion  d 
yeux  par  des  conUaclions  iiivolontiircs  des  musd 
de  ces  organes  ,  convulsions  des  membres  al>dorai 
naux  et  thoraciques,  gonflement  successif  de  Ta 
domen  ,  de  la  poitrine  et  du  cou  ,  avec  un  senLime 
de  strangulation  ,    visage    d*un    rouge  pourpre  < 
violet  ;  Tattaque  dure  de  cinq  à  vingt  minutes;  le  r 
tour  des  attaques  est  irrégulier  ou  ivgulier  ,  et  duranttk 
leur  intervalle  il  y  a  mélancolie  ou  morosité  sombre..^ 
Il  y  a  une  cxtrcme  variété  des  symptômes  :  quelque-^ 
Ibis  simple  clourdissement ,  vertiges  de  quelques  mî-^j 
autes  y  ou  bien  simple  rougeur  de  la  face  ,  avec  ren«»^ 
versement  du  corps  à  terre  ,  et  quelques  légei'S  mou-    , 
veniens  convulsifsdans  les  yeux.  11  arrive  assez  sou- 
vent que  les  muscles  de  la  face  éprouvent  alternative^ 
ment   des  mouvenicns  convulsifs  sans  écume   à 
bouche  ;  mais  ce  dernier  sj-njjAôme  a  aussi  souvei 
lieu  avec  des  contorsions  des  membres  ,  de  violent^»*;» 
secousses  du  tronc  ,  l'agitation  de  la  tête  ,  le  gonfle- 
ment du  thorax  ,  un  sentiment  d*étranglement  y  un 
aspect  hideux  ,  ctautressymptômeslespInseirrayanS 
et  les  plus  propres  à  la  faire  contracter,  comme  par    ^ 
contagion  ,  à  des  personnes  délicates  et  sensibles. 
Lorsque  lepilepsic  est  sympathique  ,    Tattaque  est  ^ 
précédée   d'un  chatouillement  ,   d'une  douleur   oa  i 
d'un  engourdissement  dans  la  partie  même  qui  est  ^ 
comme  le  foyer  delà  maladie.  Desoliservations  mul-  . 
tipliées  apprennent  que  le  siège  particulier  dn  mal    ■ 
peut  se  trouvera  la  face  ,  dans  le  conduit  auditif , 
AUX  seins  ,  aux  épaules  ,  aux  bras  ,  aux  mains  ,  aux   ^ 
pieds  ou  aux  jambes  :  on  sent  une  sorte  de  vapeur   , 
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(mifa  epileptica  )  s  élever  de  cette  partie  ^  gagner  la 
ïêl£;et  alors  perte  totale  de  connoissance ,  avec  tous 
ksfjFmptôines  qui  ont  été  décrits  précédemnient. 

§  m.    Traitement  de  VEpilqysie. 

8û.  Locher^  médecin  de  Vienne ,  a  fait  une  suite 
d'observations  sur  1  epilepsie  dans  un  hospice  consa- 
cre au   traitement  de  cette  maladie.  Il  a  reconnu 
Jioefficacilé   de  la  valériane,  et  ,  dans  certains  cas  ^ 
les  heureux  effets  du  camphre^  du  quinquina,  dé 
ropiom,  admiaistrés  suivant  la  nature  des  symptômes. 
11  a  essayé  les  feuilles  d'oranger ,  soit  en  poudre  ^ 
loît  ea  décoction ,  sur  quatorze  malades ,  dont  \éÀ 
uns  ont  été  guéris ,  et  les  autres  soulagés  ;  et  il  ajoutci 
que  de  tous  les  remèdes  connus  contre  Tépilepsie  l 
c'est  celui  dont  il  a  obtenu  les  effets  les  plus  constans; 
JTaî  fait  moi -même  dans  Fhospice  de  Bicêtre  ,  ext 
i  7<p  y  un  essai  sur  six  cpilepliques ,  devenus  tels  pac' 
des  frayeurs  durant  Tenfance.  Je  leur  ai  adrainislré 
des  hoh  de  qnirtqnina  et  de  camphre ,  en  rendant 
plus  actif  le  quinquina  par  un  mélange  de  quelques 
grains  de  cannelle  en  poudre.  Les  résultats  de  cesob* 
ser\'ations  indiquent  que  les  remèdes  doivent  varier 
suivant  les  cas ,  et  je  me  bornerai  ici  à  remarquer 
que  les  effets  de  ces  bols  ,  qui  furent  nuls  pour  troid 
de  ces  épileptiques  ,  furent  très-marqués  sur  les  trois 
autres  ;  que  l'un  d'eux  fut  cinquante  jours  sans  re-* 
tomber ,  et  que  les  deux  autres  ont  paru  enlicrc- 
ment  guéris  :  mais  Fun  d*eux  éprouva  une  rechute 
dans  le  coursde  Vannée ,  par  là  frayeur  et  la  secon<!çc 
que  produisît  sur  lut  l'explosion  du  magasin  à  poudre 
de  Grendle. 


^ 
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Si.  Il  est  un  autre  moyen  exlerne,  quoique  in- 
direct ,  dont  j*use  toutes  les  fois  que  l'invasion  n'esl 
point  brusque  et  instantanée.  Le  malade  se  pourvoit 
d'un  flacon  d'ammoniaque  ,  et  aussitôt  qu'il  sent 
l'approche  de  Vatlaque,  il  le  présente  à  ses  narines 
pour  le  flairer  :  l'impression  en  est  si  forte  sur  Tor^fl 
gane  do  Fodorat  ,  que  l'attaque  en  est  enlicrenient 
préveniie.  Ce  n'est  point  sans  doute  une  gueiisoa 
complète  ,  puisque  ,  si  le  malade  manque  d'amnio-* 

.  niaque  ^  ou  que  ce  fluide  ait  été  trop  affoihii  par  de^H 
iuhalations  successives  ,  roifàque  se  renouvelle  ;  mais 
avec  des  soius  constans  on  en  prévient  le  développe-- 
znent,  comme  je  m'en  suis  assuré  sur  trois  pei'sonnes 
difTércntes.  Peut-être  que  ,  par  la  suite ,  on  pourra 
parvenir  par  là  à  une  guérison  solide  et  permanente, 

"éri  détruisant  l'empire  de  l'assuétude.  Quarin,  m&* 
decin  de  Vieime  ,  rapporte  l'exemple  d'une  jeuuQ 
personne  très  -  sensible  aux  charmes  de  la  musique  »f 
et  qui  ,  parce  moyen  ,  prévenoit  toujours  sesaita* 

qucs Peut-être  faudroit-il  employer  plus  souvent 

celte  méthode  d'exciter  de  fortes  impressions  sur  le 
physique  ou  sur  le  moral ,  pour  prévenir  le  dévelop- 
pement des  attaques  de  fépilepsie.  On  a  essayé  enJ 
Angleterre  l'inspivalion  d'un  mélange  de  gaz  oxigène 
et  d'air  atmosphérique  pour  guérir  l'épilepsie;  mais 
les  eflcts  ont  été  variables  ,  quelquefois  favorables  , 
d'atitres  fois  indiflerens  et  même  nuisibles.  ^S 

535.  Dehacncomlamnc  trop  généralement  Fuslion 
du  crâne  dans  l'épilepsie  ,ou  du  moins  des  observa- 
tions postérieures  montrent  que  les  inconvéniens  de 
celte  méthode  peuvent  être  prévenus,  en  porlntil  le 
cautère  actuel  sur  les  téguraens  ,  vers  la  partie  anté- 
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ryuT?  de  la  swlure  sagittale  {de  Ustiofie  cranii  in 
fftilmfu  /  au/.  Jul.  Rudoiph.  1768)  ;  mais  on  sent 
qarcrile  metbode  ne  convient  que  daus  TcpLlepsie 

îiD|Hthique Oa  a  obtenu  d'hcui^eux  efl'ets^  et 

^wiqttefoîa  même  la  gucrîson  de  Tépiicpsie  y  par 
rirpGration  dos aimans  artificiels  :  on  peut  consulter 
ex  cet  objet  les  Observations  et  RecJîercbcs  sur  Tu- 
ft«e  de  l'aimant  en  médecine  ,  ou  les  Mémoires  sur 
k  magnétisroe  minéral ,  par  MM.  Tbouretet  Andry 
(  Mémoires  de  la  Société  ix>yalc  de  Alcdccine ,  an- 
née i77r)  )•>  Que  de  résultats  variéset  peu  satisfaisans, 
oa  plntôc  propres  à  faire  voir  que  la  maladie  est  sou^ 
Tcol  înctir^le,sî  la  méthode  de  trakenient,  dans  les 
cas  particuliers,  n'est  pas  fondée  sur  la  distinction  des 
variétés  de  Vépilepsie  !  Des  essais  faits  dans  ces  der- 
niers temps  par  des  médecins  sages  cl  observateurs, 
n  ont  guère  servi  qu'à  prouvcrrincflicacité  desmoyCna 
dont  on  avoit  beaucoup  trop  vanté  les  eficts  beureux 
et  nj/xilbbles. 


n  r  P  oc  B  ON  BRI  B    (ï). 
S  I"''.  Considérations  génércdcSé 

82-  Qu-il  est  difficile  de  se  faire  une  idée  juStc  €t 
pmrise  de  l'bypocbondrie,  et  de  ne  pas  la  c*onfondre 
»v€c  rbvstérie  ou  avec  la  mélancolie,  par  la  confu- 


(1)  Srsrosrurs.  Hjrpochondriasis  ,  Sauvages,  Lin- 
»FOS  «  VooSL .  CuLLtit ,  Saoati  ;  Mothus  hyjyodmndriactts  y 
fcoeaBAATt }  iVfl/um  hypochondriactrm  ^  HoFFMiniv,  Junc- 
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sion  qui  rt'gne  dans  la  plupart  des  écrits  de  médecine^ 
ou  par  un  vain  mélange  de  llieories  étrangères  qui  en 
ont  défigure  TListoire!  Boerliaave  nous  parle  d'une 
matière  tenace,  immobile,  et  poussée  dans  les  vaîs-^ 
«eaux  des  liypochondies ,  et  il  explique  loul  par  le*  " 
lois  de   riiydjauliqiie.    Avec  quelle    complaisance 
son  commentateur  ne   donne- 1 -il  point  un   nou- 
veau développement  a  ces  idées  syslémaliqnes!  On 
Irouve  le   môme  asservissement   aux  principes  de 
récole  de  Leyde,  et  le  même  eloignement  des  vrais 
principes,  darLS  le  traite  particulier  de  celte  maladie  jfl 
qu'on  doit  à  Fracassini.  Sauvages  n"a  pas    rais  plus 
de  choix  dans  les  sources  où  il  a  puisé  ;,  et  il  n'a  fait 
que  compiler  les  écrits  du  niédecin  italien  siu*  les  af- 
fections hjpocliondriaques.  On  consulte  avec  avidité 
les  auteurs  anglais.  S}  dcnham ,  Chcyne ,  Why  tt ,  qui 
uni  eu  le  grand  avantage  d'obscner  souvent  Thypo 
cliondrie,  maladie  très  -fréquente  en  j\ngletene,  et 
ces  autcui'S  Tout  sans  doute  Lien  décrite;  mais^  au^' 
lieu  de  la  considérer  d  abord  d'une  manière  isolée  et 
u  Taîde  de  la  méthode  analytîcpie,  ils  la  tracent  iians 
cesse  avec  ses  coHipIîcations  diverses.  Slahl  est  peut- 
cire  le  seul  (î)  qui  apprenne  à  la  distinguer  de  toute 
autre  maladie  nerveuse ,  et  qui  en  expose  avec  jus-4 
lesse  et  avec  profondeur  le  cai*actère  propre,  u  L'fiy- 
»  pocbondric, dit-il, est  l'assemblage  ou  la  succession 
>i  de  symplumcs  singulièrement  variés  et  disparates  : 
»  sentiment  de  tension,  de  pesanteur  ou  même  de 


I 


1 


(i)  Ho/Tinann,  Rodius  ,  rjodius-Motilaiius,  etc.,   rapporleiil 
ausïi  dcf»  hùtoirei  pttrliculiërcâ  qui  uc  conviennent  qu'à  l'ijv 
pocUondric. 
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I  doolenr,  sans  une  fièvre  marquée ,  sans  aucun  type 
»  psticnlîer  ;  perversion  plutôt  que  perle  d'appétit  ; 

*  &taositÀ  intestinales^  tantôt  retenues,  tantôt  se 

*  âarant  une  issue  bruyante  ;  resserrcniens  spasmo- 

*  iiqaeSy  anxié^  qui  s'aggravent  par  une  vie  inac- 
i  live  et  sédentaire ,  ou  par  des  variations  de  Tatmo- 
1  ^ère  ;  malaise  sans  cause  connue;  état  vague  de 
»  souffrance ,  tantôt  avant ,  tantôt  après  le  repas  ; 

II  gonflement  douloureux  et  quelquefois  assez  grave 
h  dans Ffaypochoudre gauche;  exacerba tion  des  sym- 
»  ptèmes  portée  jusqu'à  des  écarts  de  la  i^aison^oaun 
*  désordre  noanifeste ,  mais  fugace  et  passager ,  dans 
»  les  idées,  ce  qui  distingue  Thypochondrie  de  la 
>  mélaacolie.  v 

83-  Un  courUsan  distingué^  dont  parfe  Hoflf- 
mann^àgé  de  trente  ans, d'un  tempérament  sanguin, 
foignoit  à  un  embonpoint  succulent  un  caractère 
très-enjoué,  et  saus  aucune  disposition  à  la  méian- 
eol/e;  liabîlué  aux  travaux  du  cabinet ,  qu'il  compen- 
loit  par  beaucoup  d'exercice,  il  avoit  joui  d'une 
lionne  santé.  Un  jour  étant  à  la  chasse,  il  fut  tout-à- 
coup  saisi  d'une  vive  frayeur,  tomba  de  cheval ,  se 
plaignit  de  douleurs  dans  le  dos,  et  se  crut  griè^ 
ïïment  blessé.  Bientôt  remis  de  son  accident ,  il  re- 
Qonoit  son  erreur,  remonte  à  cheval  et  continue  la 
p»TtJe  de  chasse.  De  retour  chez  lui ,  il  éprouve ,  au 
liwit  de  quelque  tenfips ,  les  symptômes  d'hypochon- 
drie  les  mieux  caractérisés  :  malaise  général ,  inquié- 
tades  vagues  ,  trouble  des  fonctions  digestives , 
vertiges,  pesanteur  et  douleur  de  tête,  flaluosités 
lucommodes,  sommeil  Ijoublé  par  des  rcves  fatigans, 
tristesse  constante,  anxiétés  procordialc^ ,  constipa- 
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tîoïi  opiniâtre;  a  son  réveil,  naasees  et  vomîssemen» 
acres,  mais  tiiilôt  limpides,  tantôt  scdimenteux.  Un. 
jeune  homme,  âgé  de  vingt-sept  ans,  né  de  parens 
disposés  à  l'hypochondrie ,  et  dont  le  père  devint  ma- 
niaque ,  reçut  en  partage  une  viv^  sensibilité  et  ua 
tempérament  lymphatique.  Son  enfance  orageuse 
fut  affectée  de  beaucoup  de  maladies;  parvenu  i 
l'âge  de  la  puberté  il  se  livre  à  rirapélnosité  de  ses 
passions^  abuse  de  la  masturbation,  et  ne  taitle  pas 
a  être  atteint  de  pollutions  fréquentes,  d'hémorrha- 
gics  nasales  abondantes  et  suivies  de  syncopes,  A  dix- 
neuf  ans,  il  se  livre  avec  ardeur  à  la  littérature  et  aa 
vin;  dès-lors,  santé  débile  et  rclàcbemens  très-incom- 
Tnodesdela  luette.  A  vingt-cinq  ans,  il  habile  dans 
Tin  lieu  marécageux ,  sous  un  ciel  peu  salubnî,  com- 
met des  écarts  fréquens  dans  le  régime,  boit  habi- 
tacllcment  de  Teau  chaude  après  s*étre  beaucoup 
fatigué;  il  ne  tarde  pas  à  être  atteint  d'une  Hcvre 
iatermitteote  anomale ,  ccTutre  laquelle  il  emploie  des 
médicamens,  et  dont  la  suppression  est  suivie  d'une 
hypochondric  ayant  pour  phénomènes  principaux 
une  terreur  panique  et  une  tristesse  non  motivée.  Au 
bout  d'un  an,  perte  entière  de  l'appétit,  sueurs  froi- 
des, reclierches  de  la  solitude  f  ferrugineux  ^  sni- 
gnéeSy  eaux  de  SedlitzJ,  Augmentation  de  la  maladie 
déterminée  par  le  chagrin  de  la  mort  de  sa  mère, 
sentimens  vagues  de  chaleur  et  de  congestion  vers  la 
tête ,  palpitations  fréquentes ,  surtout  après  le  repaSj 
«u  moral  j  abattement  extrême^ 


H  YPOCBOND&IK.  8^ 

S  II.  Description  générale  de  tifypochondrie, 

84'  Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  Les 
ôrconsUnces  les  plus  propres  à  développer  Fhypo- 
diondriè  soat  U  suppression  prématurée  d'une  fièvre 
iatenniUente,  luie  vive  frayeur,  Tusage  des  prépa- 
latioDS  d'opium,  une  vie  intempérante,  ïaims  des 
narcotiques,  le  passage  brusque  d*uae  vie  active  à  un 
état  sédentaire ,  des  excès  dans  les  travaux  du  cai>i«' 
net  ou  dans  les  plaisirs  de  Tamour ,  la  suppression  du 
flux  bémorrboïdal  ou  des  menstrues ,  des  accidens 
durant  les  couches,  une  tristesse  profonde,  etc.  Les 
recherches  anatomiques  ont  appris  que  cette  maladie 
est  quelquefois  fomentée  par  des  lésions  des  viscères 
^idominaux,  comme  par  un  squirre  du  ccrfon,  un 
gonflement  énorme  de  la  rate,  des  ulcères  dans  le 
pancréas ,  des  varices  des  veines  mézaraïques ,  etc.  ; 
mais  souvent  aussi  le  mal  dépend  de  certaines  lésions 
dans  les  fonctions  des  ner£i,  dont  il  ne  reste  aucune 
trace  à  I^ouvertnre  des  corps. 

85.  Symptômes.  Les  uns  ont  leur'sîégedansrabdo- 
nien  ;  tels  sont  des  tensions ,  et  par  intervalle  le  gon- 
flement de  Testomac  et  du  conduit  intestinal,  e€ 
qodqnefois  une  sorte  de  pulsation  irrégulière  dans 
piques  parties  de  Fabdomen ,  des  nausées ,  du  dé- 
goût avec  des  alternatives  d'un  appétit  vorace ,  de 
Faversion  pour  certains  aUmois,  des  douleurs  grava- 
tives  de  Testomae  après  le  repas,  des  {latnosités 
incommodes ,  des  éructations ,  des  rapports  aeicfes, 
des  coliques  vagues ,  des  borborygraes ,  im  état  de 
constipation  ou  de  diarrhée,  et  par  intervalles  une 
mine  abondante  et  limpide.  D'autres  symptômes  se^ 
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manifestent  dans  diverses  parties  du  cor[>s  :  de  là  de^l 
resserremens  spasmodiques  de  la.  poitrine,  la  dîQi^| 
cake  de  respirer,  des  palpitations  du  cœur,  des  sen^^ 
timensirré^liersderlialeiH'  au  vis;jj^e,une  expiiitionÀii 
fréquente,  de  la  ccphalaljjic ,  des  linlemens  d'oreille, ^ri 
des  vertiges,  des  inquiétudes,  des  anxiétés,  une  tris-j^ 
tcsse  profonde,  la  défîanrc  la  plus  ombrageuse,  àcs^ 
terreurs  pour  les  causes  les  plus  légères  ou  même  g 
sans  cause,  des  caprices  suivant  la  variation  de  Tat-  .^ 
inosphère,  un  trouble  fugace  dans  les  idées.  ^ 


§  III.    Traiioment  de  rilypochondrie* 


^ 


86-  I/hypoclïondrie  s'aggrave  ordinaircmeul  paf 
des  écarts  de  régime  et  les  progrès  de  1  âge,  d'autant  y 
plus  querinslabiiité  la  plus  versatile  fait  le  caractère 
particulier  des  personnes  a iVcclées  de  cette  maladie, 
qui  sont  incapables  de  s'assei'vir  à  une  manière  de   , 
vivre  constante.  On  counoit  le  précepte  que  leur  a 
donné  Moutanus  :  de  fuir  les  médecins  et  les  trie'di^ 
cameus  s'ils  x>culeni  obtenir  une  gue'rison  solide;  ce   , 
qui  siguilie  seulement  qu  il  ne  faut  point  imiter  sur 
ve  point  Senuert,  Michaëlis,  EttmuUer ,  et  autres 
médecins  qui  mettent  une  confiance  exclusive  dans 
leui^  longues  et  iutenniuahles  l'orniMles, et  ne  patient    , 
que  d'cvacuans,  de  saign<îes,  de  sangsues  et  d'auli-  . 
spasmodiques  ;   mais  qu'il  faut  entrer  bien  mieux 
dans  les  principes  de  la  médecine  antique,  et  con- 
seiller avec  Celsc,  Arélée,  Baglivi,  Aléad ,  etc.,  le 
séjour  à  la  campagne,  une  société  choisie  et  gaie,  des 
exercices  du  corps  variés,  les  frictions,  et  Tapplica^ 
tioa  eu  un  mot  des  préceptes  le»  plus  sages  de  l'Lyr- 


^iwt  ("i).  D'un  autre  côte,  combien  un  me'decin  olv 
lemleur  ne  trouve-t-il  point  occasion  de  varier  le 
iHtenient    suivant  les  causes  de  1  h ypochondine ,  la 
iMStîlntion  individuelle,  le  sexe ,  le  genre  de  vie,  les 
«empalions  habituelles,  le  climat,  le  degré  ouïes 
anB|lUcalîons  de  la  maladie!   et  avec  quel  art  et 
fDtBe  ilnesse  ne  sait-il  point  surtout  diriger  le  traite- 
Dcnl  moral,  en  cherchant  à  écarter  des  objets  fan- 
tastiques ,   à  calmer  des  frayeurs  sans  cesse  renaîs- 
»atiles ,  et  à  fairedisparoUreune  suite  non  interrompue 
de  maux  et  de  dangers  qui  n'existent  que  dans  une 
imagination  déréglée!  Le  Malade  imaginaire  de  Mo- 
lière ,  chef-<l'ceuvre  de  comique,  ne  représente  qu'une 
ébauche  imparfaite  si  on  le  compare  avec  le  morose 
hrpochondriaque ,  qui  réalise  sur  lui-même  toutes 
les  maladies  dont  on  lui  parle  ou  qu'il  trouve  décrites 
dans  les  livres  de  médecine ,  qui  passe  tour-à-tour 
«Tun  édal  de  joie  convulsive  et  instantanée,  au  der- 
nier degré  d'abattement  et  de  désespoir,  et  qui  pré- 
sente alors,  non  un  objet  de  ridicule,  mais  le  spec- 
tacle toachant  d'un  homme  toujours  souflVant  an 
-moral  comme  au  physique,  et  toujours  voisin  d'un 
égarement  complet  de  la  raison. 

(i)  On  peut  lire  tous  ces  objets  en  détail,  aiiiM  que  des 
exemple»  particuliers  de  ceticjniabdie,  dans  une  Dissertation 
îudicîeuse  <|ui  a  pour  litre  :  Recherches  historitpics  et  médicO' 
les  sur  r Hj-pochondm'e ,  par  M.  Louhier  P^iliermais,  Paris  , 
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§  I«'.  Considérations  générales. 

87.  La  description  de  la  mélancolie  tracée  par 
Aretee,  attesle  également  le  taleiU  observaleur  de 
ce  dernier,  et  la  connoissatice  prolande  qu'ont  eue 
les  anciens  de  cette  maladie.  On  doit  lui  pardonner 
les  opinions  vulgaires  qu  il  rapporte  sur  Fhumeup 
atrabilaire,  et  les  divers  raouveaieiis  qu'il  lui  allri- 
buc  ,  puisque  Tétat  d'enfance  ou  étoil  alors  raiialo- 
mie  ne  pouvoit  lui  permettre  de  donner  des  notionâ 
plus  exactes;  Tobservation  confirme  d'ailleurs  chaqud 
jour  ce  que  cet  auteur  grec  a  dit  des  mélancoliques  \ 
(\vi  ik  sont  sujets  à  des  idées  eartrai^agantes  ;  que  les 
uns  a'aigtient  d'être  empoisonnés  ;  que  les  autres , 
pleins  d'auersion  pour  la  société  des  hommes ,  se  re* 
tirent  da/is  la  solitude ,  ou  qu'ils  se  liiTent  à  toutes 
sortes  de  superstitions  ^  à  de  vaines  terreurs ,  etc. 
Mais  avant  de  considérer  la  mélancolie  comme  ma- 
ladie ,  ne  faut-i/  point  examiner  si ,  dans  l'état  actuel 
de  nos  connoissantcs  ,  on  doit  admettre  une  disposi- 
tion physique  et  morale  qu'on  puisse  appeler  tempé- 
rament niclancoliquc  y  sur  lequel  le  Galenisme  s'esl 
montré  si  fécond  un  ijiéories  vaines  ?  C'est  conmu 
par  écho  qu  on  donne  pour  caractères  géncraujt  de  ce 
tempérament  une  humeur  atrabilaire  redondante  , 


VXU9 ,  VoocL  ,  CuLi^^N ,  Sagulii  ^  DoUnum  mclancholicum  ^ 
.HoprasANf, 
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lootilear  bnme ,  une  habitude  de  corps  maî^rre  et 

tee  y  une  tackurnilê  sombre ,  etc.  Cherchoiifl 

àlooLjoits  plus  exactes  et  plus  précises  dans  les  dé- 

A  que  nous  a  transmis  riiisloire  sur  la  vie  publique 

tf  privée  de  certains  mélancoliques  fameux.  On  poup- 

roitciler  une  foule  d  hommes  célèbres  dans  les  beaux- 

irts ,  les  sciences  ,  la   philosophie  morale  ou  la  vie 

coatempLative  ;  mais  comme  les  pures  jouissances  de 

renlciidement ,  le  caln>e  et  la  tranquillité  des  bonnes 

nMBors  peuvent  contrebalancer  un  peu  la  mélancolie 

pftteitdle  y  ariTlons  nos  regards  sur  quelques  traits 

au  lahleau  hideux  de  dépravation  et  de  férocité  qui 

ont  dislîiigué  Tempereur  Tibère  et  Louis  XI ,  et  qui 

montrent  le  tempérament  mélancolique  au  plus  haut 

de^ré  qu'il  puisse  atteindre.  Ou  sait  avec  quelle  pro- 

iandetu*  et  quelle  énergie  le  caractère  de  Tempereur 

Tooiaïn  a  été  trace  par  Tacite  ;  et  n'est-il  pas  curieux 

cFtTi  voirun  autre  modèle  après  quinze  siècles  sous  un 

climat  nouveau  ,  et  dans  des  époques  d'ignorance  et 

de  barbarie  si  propres  à  contraster  avec  les  lumière* 

du  siècle  d'Auguste? 

68.  Une  taciinrnité  sombre^  «ne  gravité  dure  et 
repoussante ,  les  âpres  inégalités  d'un  caractère  plein 
de  caprices  et  d'eraportcmens ,  la  recherche  de  la  so- 
litude ,  un  regard  oblique,  le  timide  embarrasd'une 
anie  artificieuse ,  trahissent^dès  la  jeunesse ,  la  disposi- 
iXKi  mélancolique  de  Louis  XI.  Que  de  traits  frap- 
pons de  ressemblance  entre  ce  prince  et  Tibère  !  Us 
ne  se  distinguent  Fun  et  l'autre  dans  l'art  de  la  guerre 
que  durant  reffervescence  de  Fâge ,  et  le  reste  de  leur 
xie  se  passe  en  préparatifs  imposans ,  mais  sans  effet , 
çn  délais  étudiés  j  en  projets  iHu5oirQ8  d'expéditions 
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Tiiilllaires  ,  en  négociations  remplies  d'astuce  et 
peHÎJie.  Avant  de  régner,  ils  s'exilent  Ttin  et  rantre* 
volonlairemeiiL  de  la  cour,  et  vont  passer  plusieurs 
années  dans  l'ouMi  et  les  langueurs  d'une  vie  privée  , 
l'un  dans  File  de  Rhodes  ,  Taulrc  dans  une  solitude 
de  la  Belgique.  Quelle  dissimulation  profonde  ,  que 
d'indécisions,  que  de  réponses  équivoques  ilans  la 
conduite  de  Tibère  à  la  mort  d'Auguste  (i)  î  Louis  XI 
n'a-t-il  pas  été  durant  toute  sa  vie  le  modèle  de  la  po-j 
litîque  la  plus  perfide  et  la  plus  raffinée?  En  proie  àj 
leurs  noirs  soupçons,  à  des  présages  les  plus  sinistres, 
à  des  terreurs  sans  cesse  renaissantes  vers  le  terme  de! 
la  vie  ,  ils  vont  cacher  leur  dégoûtante  tyrannie ,  Tuai 
dans  File  de  Caprce,rautre  dans  le  château  de Plessis- 
lès-Tours,  séjours  d'ati'ocitcs  non  moins  que  d'unei 
débauche  impuissante  etelTrénée. 

89.  Pascal  annonça  presque  dès  le  berceau  la  célé- 
brité précoce  dont  ildevoil  jouir  :  une  éducation  soi- 
j];née  et  des  études  prématurées  développèrent  en  lui 
le  goût  exclusif  des  seieuces  les  plus  ahslrailcs;  et  un 
travail  opiniâtre  altéra  bientôt  sa  constitution  phy- 
sique :  dès-lors  sa  santé  alla  toujours  en  dépérissant  , 
et  rien  ne  pouvoit  ralentir  son  ardeur  pour  l'étude. 
Après  une  longue  absence  ,  de  retour  au  sein  de 
sa  famille ,  il  partage  son  temps  entre  la  société  et 
les  méditations;  mais  bientôt  il  s'isole  et  sacrifie  tout 
aux  travaux  du  cabinet  ;  son  dépérissement  augmente 


(ï)  ï^crsm  inde  ad  Tiberium  pffccs  ;  ilh  varit' àiss^rrhat 
de  magm'tudine  imperii ^  sud  ntodestid.  Saiam  diyî  .hc^usti 
mfntcm  tantœ  rtwfix  capac^m ,  etc.  Pinhidif  in  civ'^nd^  tut  îLm 
lustribus  viris  subnixâ ,  non  ad  unum  ontnia  dcfrfirftt, . , .  , 
Tacit Annalitun,  lib.  i. 


M  Ê  L  A  !V  C  O  L  I  F.  gS 

ontmncnement.  Pour  remédier  à  cet  état ,  il  répa- 
rai dans  le  nioii<le  ,  y  apporte  <le  {grands  Uileiis  ,  de 
î:3Mies  vertus  etui»ccclebrile  bien  acquise,  mais  en. 
ncœ  temps  une  ti-istessc  habiluelie,  une  vauilé  na- 
iflde,   et  le  désir  prononcé  de  Tindulgence  cpi'il 
xrordoit  aux  autres;  il  prcféroit  déjà  la  société  quil 
idûil  fomiëe  à  la  solitude  ,  et  songeoit  même  h  s'y 
ttidierpar  le  lien  conjugal.  Mais  un  soir ,  se  prome- 
ouit  en  voilure  ,  comme  il  le  faisoit  liabitucliement 
■  duis  les  environs  de  INeuilly  ,    ses  deux  chevaux 
f  pccnaent  Je  n^oi*s  aux  denU  et  s'élancent  de  Tem' 
ff  placement   du  pont  de    INeuilly  dans  la  Seine.  La 
j  secousse  fut  heureusement  violente,  rompit  les  traits 
I  <jui  joignoient  son  attelage  au  train  de  derrière,  et  la 
\f,''         resta  sui'  le  bord  du  précipice.  Pascal  ne  fut 
pli;  ssé  ,  mais  vivement  eiVrayé,  et  une  syncope 

ijai  dora  Irès-long-lemps  fut  le  premier  résultat  de 
cette  frayeur.  Vers  la  même  époque  il  éprouva,  du- 
rant ia  nuit ,  une  espèce  de  vision  dont  il  conserva  la 
nieuioire  dans  un  papier  qu'il  purtoit  toujours  sur 
lui.  La  sensation  de  ce  malheureux  événement ,  sans 
cesBC  retrace  à  son  imagination ,  le  troubloit  par-tout, 
surtout  la  nuit ,  au  milieu  de  ses  iiisomnies  et  de  sou 
dcpériÀsement.  11  croyoit  loujoui's  voir  un  abîme  à 
ton  Ci'iié  gauche ,  et  y  faisoit  placer  un  siège  pour  9e 
tassurer.  A  cet  étatse  joignoient  des  craintes, des  scru- 
pules, une  déliance  aititinuelle,  etc.  ,etc.  Les  propos 
cooaolans  de  Taïuilié  calmoient  pour  un  moment  ses 
alarmes;  mais  l'instant  d'après  Pascal  revoyoit  le  pré- 
cipice ,  toujours  eflVayé  par  le  même  fantùme  ou  cet 
cgaremeut  de  son  imagination  ;  et  huit  ans  après  il 
mourut  à  &a  trente-ueuvième  année. 
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go.  Gilbert  le  poète  (i)  eut  de  bonne  licare  une  cons- 
titution physique  Irès-de'Iicate  par  Teflet  d'un  travail 
opiuiâtre  pre'mature.  Le  goùl  extrême  pour  l'étude, 
Tenvie  de  s'avancer ,  lui  firent  naître  le  désir  de  jouir 
des  avantages  que  Paris  ofl're  aux  savans  et  aux  ar- 
tistes ;  il  o'y  fut  pas  plutôt  fixé ,  qu'il  se  vit  trompé 
dans  son  attente;  au  lieu  des  secours  et  des  conseil^l 
qu'il  croyoit  y  trouver  ,  il  éprouva  des  refus  liumî- 
iiaus  :  alors  sa  vive  susceptibilité,  son  imagination 
ardente  firent  naitre  chez  lui  la  plus  grande  disposi- 
tion pour  la  mélancolie.   L'injustice   des  hommes 
l'avoit  irrité  au  point  qu'il  n'épronvoit  plus  d'autre 
besoin  que  celui  d'immoler  à  sa  verve  les  gens  de 
lettres  qui  lui  portoient  ombrage  :  c'est  ce  qu'il  fît 
dans  sa  satire  du  dix-huitième  siècle  où  Tétat  de  sodfl 
ame  est  si  bien  dépeint.  Mais  il  ne  se  vit  pas  plutôt  eii 
butte  à  un  parti  puissant,  qu'il  fut  tourmenté  par  de« 
craintes  sans  cesse  renaissantes ,  et  il  tomba  dans  uuc 
profonde  mélancolie  caractérisée  par  ce  délire  exclu- 
sif :  /'/  se  croyoif  sans  cesse  poursuivi  par  1rs  philo' 
sophes  qui  votdoiefit  bd  enles'er  ses  papiers.  Son  esprit 
A* aliéna  au  point  qu'un  jour  il  se  présenta  cher,  l'arche- 
vêque de  Paris,  qui  étoit  son  bienfaiteur,  et  l'abor- 
dant lui  cria  d'une  voix  sépulcrale  :  sauvez-moi  !  WM 
^ace  ^  smiKfez-moi  !  Aes  nssassîns  me  poursuivent, 
leurs  poignards  sont  près  de  me  frapper  :  sauvez^ 
moi  !  Quelqiaes  jours  après,  pour  soustraire  ses  m* 
Ruscrits  à  la  prétendue  rapacité  de  ses  persécuteurs 
il  les  serra  dans  une  cassette  dont  il  avala  la  clef: 
celle-ci ,  arrêtée  h  Tentrcc  du  larynx ,  sufïbqua  Ci! 


1-- 
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î  monrut  après  tmis  jours  des  plus  cruelles 

l'Âf^ede  vingl-neufans. 

91-  Le  Tasse  ^  auleur  ,àdix-septaus,deRcnaud, 

A  niigt*<leux  y  de  la  Jérusalem  délivrée ,  éprouva 

rtftuiur  le  plus  ardent  pour  FJéoaore^  sœur  du  duc 

dcFeirarey  à  la  cour  duquel  il  recevoit  un  accueil  dis- 

é.  Celte  passion  fut  le  prétexte  de  persécutions 

qui  exaspérèrent  les  dispositions  qa*ilavoit 

pMir  la  mëlaiicolie:  bientôt  défiance  ombrageuse , 

icf l'élus  pusillanimes  ,  passion  invincible  et  portée  à 

fcxoapour  la  jeuiie  princesse ,  délire  exclusif:  /7  5e 

voxoii  toujours  e/ivironne  de  poisofiS  et  de  supplices  y 

rt  poursuw  par  un  lutin  avec  lequel  il  prétendait 

^tpoir  des  entretiens  très-suivis  :  son  jugement  étoit 

Lrès-sain.  Zimmermann  fît  remarquer  dès 

la  disposition  à  la  mélancolie  :  les  lettres 

"il  écriroit  à  Tissot  en  sont  des  preuves.  En  1794  y 

cba^Ins  nés  de  la  révolution  française ,  Finvasioa 

t  naenaçoit  skui  pays  ,  vinrent  augmenter  1  amer-- 

tame  de  son  existence ,  et  le  plongèrent  dans  une  pro- 

fonde  mélancolie  caractérisée  par  ce  délire  exclusif: 

1/  roroie  Éoujours  fennemi  entrer  chez  lui  et  dévaster 

:a  maison.  J.-J.  Rousseau  manifeste  assez  ,  dans  les 

«Irux  dernières  parties  de  ses  Confessions  ,  et  dans 

les  Rêveries  du  Promeneur  solitaire,  combien  il  est 

persuadé  que  tous  les  hommes  sont  ses  ennemis  ,  et 

i  ««t  tourmenté  par  des  défiances  et  des  craintes 

cnoûnuell^ 

5  n.  Description  générale  de  la  Mélancolie > 

ga.  Prédispos Ui<Pis  et  causes  occasionneUes,  I-es 
drcoostauccs  propres  k  faire  tQn>ber  daiu  la  çaélao,* 


ix>Iie  sans  une  disposition  primitive,  sont,  comme 
clans  l'hypoclioiidcie,  h  tristesse,  des  chagrins  pro- 
ibnds,  la  frayeur,  les  travaux  du  cabinet,  le  dégoût  de 
la  vie ,  qui  tient  ordinairement  au  dépérissement  de  1a 
fiante,  un  senliment  trop  énergique  de  ses  devoirs, 
une  imagination  qui  multiplie  à  l'inlini  et  exagère  les 
niullieurs  de  la  vie,  etc.,  l'interruption  d'un  genre 
de  \ie  actif,  Tamour  violent,  Texcès  dans  les  plaisii's 
vénériens,  Tabus  des  spintuenx  ou  des  narcotiques, 
des  maladies  traitées  sans  métliode ,  la  suppression 
de  quelque  saignée  lialiituelle ,  d'u!ie  hémorrhagle,  du 
flux  liémorrboidal ,  celle  d*un  exuloire,  etc- 

95.  Sjmptortws.  Dans  la  mélancolie  primitive 
ou  acquise,  la  face  est  livide,  le  corps  maigre,  le 
caractère  très-irascible;  on  est  d'une  déiiancc  ombra- 
geuse; le  pouls  est  lent  et  concentré;  le  sommeil  est 
agiloet  troublé  par  des  objets  do  terreur  et  des  images 
lugubres;  on  est  toujours  tourmenté  de  quelques 
Idées  singulières,  ou  possédé  d'une  passion  domi- 
nante qui  devient  extrême;  on  a  un  penchant  mar- 
qué pour  rinaclivité  et  -la  vie  sédentaire.  Mais  les 
afleclions  de  1  anie  sont  susceptil>les  de  la  plus  grande 
violence;  Tamour  est  porté  jusqu'au  dcHire,  la  piété 
jusqu'au  fanatisme ,  la  colère  jusqu'à  une  fureur 
phrértétiqtïc ,  le  desir  de  la  vengeance  jusqu'à  la 
cruauté  la  plus  barbare.  On  réutiit  une  ardente  et 
profonde  pcrst-vérance  pour  un  objet  idolâtré,  avec 
la  plus  inconstante  mobilité  pour  tout  j^  qui  lui  est 
étranger;  uuetuciturnlté  sombre  est  souvent  inter- 
rompue par  des  saillies  passagères  (Tune  gaieté  vive 
et  comme  convulslve.  En  avançant  vers  une  vieillesse 
précoce,  le  corps  ce  ikrlrU  et  eç  dépêche  ;  la  uiorugtw 
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natoreUe  du  caractère  se  renforce  par  le  progrès  de 
Fàge;  le  trouble  croissant  de  la  raison  finit  par  une 
sorte  d'aliénation  d'esprit  y  ou  plutôt  par  une  associa* 
tioQ  bizarre  et  forcée  d'un  certain  ordre  d'idées,  avec 
les  émotions  les  plus  vives  et  les  plus  tumultueuses. 

94-  Le  caractère  prapre  de  la  mélancolie  cou- 
sste  en  général  dans  une  lésion  des  fonctions  iutellec* 
tneDes  et  affectives  ;  c  est-à-^dire  que  le  mélancolique 
est  comme  possédé  par  une  idée  exclusive  ou  une 
série  particulière  d'idées  avec  une  passion  dominante 
et  plus  ou  moins  extrême ,  comme  un  état  habituel 
de  frayeur^  des  regrets  profonds ,  une  aversion  des 
plus  fortes,  ou  bien  l'enthousiasme  religieux,  un 
amour  des  plus  passionnés,  une  joie  folle  et  rayon- 
nante. S^us  ce  point  de  vue  ,  rien  n'est  plus  con- 
traire à  la  méthode  que  de  vouloir  diviser  celte 
maladie  en  Espèces  ,  suivant  l'objet  particulier  sur 
lequel  s'exerce  une  idée  erronée,  avec  une  passion 
exclusive ,  et  de  donner  pour   caractères  distinc- 
tifs  la  panophobie  ou  frayeur  nocturne ,  la  démo- 
xiomanie  pu  l'idée  d'ctre  possédé  par  le  démon,  le 
délire  mélancolique  dont  Hoffmann  a  fait  Thistoire, 
l'érotomanie  ou  la  passion  de  l'amour  portée  au  plus 
hau^  degré ,  la  nostalgie  ou  le  regret  profond  d'ctre 
Soigné  de  ses  foyers,  une  sorte  d'illusion  et  de  charme 
qui  fait  croire  qu'on  jouit  du  bonheur  suprême,  la 
crainte  supei^tilieuse  des  peines  d'une  autre  vie ,  une 
aversion  insupportable  pour  le  mouvement ,  ou  bien 
une  mobilité  extrême  et  un  penchant  irrésîstil)le  à  se 
mouvoir  et  à  courir  continuellement  sans  but  et 
sans  motif,  la  singularité  de  se  ci'oire  changé  en 
chien,  en  lièvre,  eu  loup  ou  en  un  animal  quelcoti- 
III.  7 
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des  danses  grotesques  ,  à  un  syslème  d'aniusemens 
diversifiés  el  soutenus  par  des  idées  religieuses.  Uiîfl 
régime  assorti  et  scrupuleusement  observé ,  le  voyn£:;e 
uécessaire  pour  se  rendre  daas  ces  saints  lieux  ,  les 
lêtes  continuelles  instituées  à  dessein  le  long  de  la 
lODle  I  Tespoîr  fortifié  par  la  superstition  ,  l'iiabilclé 
des  prêtres  à  produire  une  diversion  favorable  9  et  ^ 
écarter  des  idées  tristes  et  mélancoliques,  pouvoient- 
iis  manquer  de  suspendre  le  sentiment  delà  douleur  J^ 
de  calmer  les  inqtiiéludes  ,  et  d'opérer  souvent  des 
changeniens  salutaires,  qu'on  avoit  soin  de  faire  valoir 
pour  inspirer  la  conliance  et  établir  le  crédit  des  di- 
"vinités  tutelaires  ? 


M  AJS  TE  (l). 

§  1er-    CoriSideralioM  générales. 


97.  Hîppocra te  s'est  borné  à  noter  quelques-uncï 
des  terminaisons  de  la  manie  ;  les  autres  princes  de 
la  médecine  ,  Arélée  ,Cîelius  Aurélianus,  Alexandre 
de  Trailes  ,  donnent  des  résultats  profonds  de  lcui*5 
observations  ,  soitsiur  le  caractère  de  cette  maladie  , 
soit  sur  ses  principes  généraux  de  traitement  ;  mais 
ils  n'ont  fait ,  pour  ainsi  dire  ,  qu'ouvrir  une  vaste 
carrière  à  des  recherches  ultérieures  sur  les  causes 
|.  éloignées  de  Taliénation  d'esprit  en  général ,  sur  la 
distinction  de  celle  qui  est  continue  ou  périodique  , 


(t)  SrrfoffruzK.  J/o/iûz ,  Boerhaave  ,  ^Juncker  ,  Sau- 
vages ,  Lirfi<i£U5  ,  YoucL ,  CuLLSN  ,  Sagak  p  DcUn'um  ma- 
n^mc^m,  IIorrAiANit. 
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m  les  symptômes  des  accès  maniaques ,  sur  la  di- 
mton  des  hospices  des  insensés  ,  etc.  On  trouve 
^ndqoes  observations  isolées  sur  la  xnanie  dans  des 
TBCoeils  d'histoires  particulières  des  maladies  ,  qu'oa 
sa  cesse  dé  faire  depuis  le  renouvellement  des  scien-^ 
fes  en  Europe  ;  mais  nul  ouvrage  fondamental  et  nul 
corps  de  docrine  n'avoiçnt  rempli  encore  celte  la- 
cune ea  médecine,  et  les  fondateurs  mêmes  des 
trois  éccies  célèbres  du  commencement  de  ce  siècle  , 
StaU  y  Boerfaaave  ,  Hofimann ,  n  ont  que  très  -  peu 
ajouté  sur  cet  objet  aux  connoissances  qu'on  avoit 
précédemment  acquises.  En  Angleterre  même  ,  ou 
la  pliilosophie  a  ouvert  aux  insensés  des  asyles  dignes 
d'une  nation  éclairée ,  et  où  les  vrais  principes  de  leur 
traitement  paroissent  avoir  été  approfondis  ,  on  n'a 
publié  encore  que  quelques  écrits  très-superficiels , 
ou  peut-être  même  qu'on  affecte  un  silence  mysté- 
rieux SUT  un  art  dont  on  se  fait  une  gloire  de  posséder 
exclusivement  le  secret-  La  Société  royale  de  Méde- 
cine de  Paris  proposa  pour  sujet  d'un  prix ,  en  1789, 
d'indiquer  les  moyens  les  plus  efficaces  de  traiter  les 
malades  dont  Vespnt  est  aliéné  aidant  la  vieillesse. 
Un  travail  que  j'avois  commencé  depuis  quelques 
années  ,  sur  la  distinction  des  diverses  espèces  de 
manie  ,  et  sur  les  moyens  d'en  diriger  le  traitement, 
fut  alors  rédigé  au  milieu  des  troubles  de  la  révolu- 
tion ,  et  communiqué  a  la  nrème  Société  ;  mais  une 
nouvelle  carrière  d'instruction  s'est  ouverte  pour  moi 
dans  )a  suite  par  l'exercice  de  la  médecine  dans  Thos- 
pce  de  Bicétre ,  où  j'ai  eu  sous  mes  yeux  ,  pendant 
environ  deux  ans ,  près  de  deux  cents  insensés,  et  où 
f  ai  pu  par  conséquent  faire  les  recherches  les  pla3 
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exactes  et  les  plus  variées  sur  la  niauie ,  bien  plut 
pour  coiinoître  le  caractère  particulier  de  ses  sym- 
ptômes et  ses  diverses  espèces  ,  que  pour  faire  Fessai 
des  différens  moyens  pris  de  la  pharmacie  pour  ten- 
ter de  les  guérir;  car  la  partie  de  cet  hospice  destinée 
aux  aliénés  ne  reiifernioit<pie  ceux  qui  avoient  déjà 
subi  un  ou  plusieurs  traitemens  actifs  à  THôtel-Dieu  : 
c'est  ce  qui  a  donne  lieu  à  l'ouvrage  que  j'ai  publié 
en  1800.  L'hospice  de  la  Salpétrière  où  les  aliénées 
sont  conduites  pour  y  subir  un  traitement  médical  , 
depuis  le  mois  d'avril  180Q  ,  m'a  ouvert  une  nou- 
velle carrière  d obserxations  et  de  recherches,  sur- 
tout pour  Taliénalion  mentale  des  femmes  ,  et  les 
résultats  en  sont  consignés  dans  la  seconde  édition  de 
mon  Traité  sur  l'Aliénation  mentale  (ï). 

98,  La  manie  est  une  maladie  encore  trop  peu 
connue  pour  que  je  me  dispense  d'en  tracer  ici  les 
caractères  distiactifs  d'après  des  recherches  exactes. 
Je  crois  donc  devoir  rapporter  l'histoire  générale  des 
accès  maniaques ,  pour  en  faire  bien  observer  les 
formes  et  les  variétés ,  et  renvoyer  d'ailleurs  à  ce 
Traité  pour  le  traitement.  La  nature  des  alFec^ 
liions  propres  à  donner  naissance  à  la  manie  pério- 
dique ,  et  les  affinités  de  cette  maladie  avec  la  mé- 
lancolie et  l'hypochondrie ,  doivent  faire  présumer 
que  le  siège  primitif  en  est  presque  toujours  dans 
la  région  épigastrique ,  et  que  c'est  de  ce  centre 
que  se  propagent,  comme  par  une  espèce  d'irra- 
diation j  les  accès  de  manie.  L'examen  attentif  de 


(  I  )    Traité  nu'dico-phihsophitjue  sur  l'Aiiénalion  merUaU, 
Seconde  édition.  Paris,  1809.  ^H 
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Ibbzs  signes  précurseurs  fournit  encore  des  preuves 
Vm  frappantes  de  l'empire  si  étendu  que  Lacaze  et 
Indeo  donnent  à  ces  forces  épigastriques ,  et  que 
hÊaa  a  si  bien  peint  dans  son  Histoire  natureUe  ^ 
cat  même  toute  la  région  abdominale  qui  semble 
tttrer  bientôt  dans  cet  accord   sympathique.  Les 
liéaés  ,  au  prélude  des  accès ,  se  plaignent  d*un  res* 
aerrement  dans  la  région  de  Testomac ,  de  dégoût 
pour  les  alimens,  d'une  constipation  opiniâtre  ,  d  ar- 
deors  d'entrailles  qui  leur  font  rechercher  des  bois- 
flODS  lafr^cbissantes  ;  ils  éprouvent  des  agitations  ^ 
des  inquiétudes  vagues ,  des  terreurs  paniques  y  des 
iosonmies;  bientôt  après  le  désordre  et  le  trouble 
se  marquent  au  dehors  par  des  gestes  insolites  y  par 
des  singularités  dans  la  contenance  et  les  mouvemcns 
du  corps  ,  qui  ne  peuvent  que  frapper  vivement  un 
cdl  observateur.  L*insensé  tient  quelquefois  sa  tête 
âevée  et  ses  regards  fixés  vers  le  ciel ,  il  parle  à  voix 
basse,  il  se  promène  et  s*arréte  tour-à-tour  avec 
na  air  ^admiration  raisonnée ,  ou  une  sorte  de  re* 
cneillenient  profond.  Dans  d'autres  aliénés ,  ce  sont 
de  Tains  excès  d'une  humeur  joviale ,  et  des  éclats 
de  rire  immodérés.  Quelquefois  aussi  y  comme  si 
la  nature  se  plaisoit  dans  les  contrastes  ,  il  se  mani- 
feste une  taciturnité  sombre  y  une  effusion  de  larmes 
sans  cause  connue  y  ou  même  une  tristesse  concen* 
trée  et  des  angoisses  extrêmes.  Dans  d'autres  cas  y 
k  rougeur  presque  subite  des  yeux ,  le  regard  étîn- 
odant  y  le  coloris  des  joues  ,  une  loquacité  exubé- 
rante ,  font  présager  l'explosion  prochaine  de  l'accès^ 
et  la  nécessité  urgente  d'une  étroite  réclusion.  Un 
aliéné  parloit  d'abord  avec  volubilité  y  il  poussoit  d« 
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fréqueiîs  cvhi\s  de  rire  ,  il  vrrs(»!lcnsuîle  un  torrent 
de  larmes  :  rexpéricoce  avcrlissoit  de  le  renfermer™ 
promptemenl ,  car  ses  accès  e'ioient  de  la  plus  grand^B 
violence  ,  et  !1  mettoît  en  pièces  tout  ce  qui  tomboit 
sous  ses  mains.  C'est  par  des  visions  extatiques  du- 
rant la  nuit  que  préludent  souvent  les  accès  de-^ 
dévotion  maniaque  ;  c'est  aussi  par  des  rêves  en-^| 
tbanleurs  et  par  une  prétendue  apparition  de  l'objet 
aimé  sous  les  traits  d'une  beauté  ravissante  ,  que  11 
manie  par  amour  éclate  <pielquefois  avec  fureur 
après  des  intervalles  plus  ou  moins  longs  de  raisoi 
et  de  calme. 

99.  Celui  qui  a  regarde  la  colère  comme  une  fu- 
reur ou  manie  passagère  (  ira  Jurer  drevis  est')  ,   a 
exprimé  ime  pensée  très-vraie  ,  et   dont  on    sejit 
d'autant  plus  la  profondeur,  qu'on  a  été  plus  à  portée 
d'observer  et  de  comparer  un  gi'and  nombre  d'accè^f 
de  manie  ,  puisqu'ils  se  montrent  on  général  sous  laî^ 
forme  d'un  emportement  prolongé  plus  ou  moins 
fougueux.  Ce  sont  bien  plus  ces  émotions  d'une  na- 
ture irascible  ,  que  le  troidWe  dans  les  idées  ou  les 
.singularités  bizarres  du  jugement ,  qui  couslituent  le 
vrai  caractère  de  ces  accès  :  aussi  tix)uve-t-oii  le  nom 
de  manie  comme  synonyme  de  celui  de  fureur^  dans 
les  écrits  d'Arétée  et  de  Cxlius  Aurélianus ,  qui  oafl 
excellé   dans  l'art  d'observer.    On  doit   seulement 
blâmer  la  trop  grande  extension  qu'ils  donnoient  à 
ce  terme  ,  puisqu'on  observe  quelquefois  des  accès 
.sans  fureur,  mais  presque  jamais  sans  une  sorte 
d'altération  ou  de  perversion  des  qualités  morales.  Ua 
liomme  devenu  maniaque  par  les  événemens  de  la 
révululioa  ^  repouâsoil  avec  rudesse^  au  moment  de 
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Taccès  ^  lia  enfant  qu  il  chcrissolteu  tout  autre  temps* 
Tai  TU  aussi  un  jeune  homme  plein  d'attachement 
pour  son  père  y  Fontrager ,  ou  chercher  même  à  le 
Jbpper  dans  s^  accès  périodiques  y  qui  n  éloîeat  nul- 
iement  accompagnés  de  fureur.  Je  pourrois  citer 
fdekpies  exemples  d'aliénés ,  connus  d'ailleurs  par 
me  probité  rigide  durant  leurs  intervalles  de  calme  , 
lemarquaUeSy  pendant  leurs  accès  ,  par  un  penchant 
irrésistible  à  voler  et  à  faire  des  tours  de  filouterie. 
Un  antre  aliéné, d'un  naturel  pacifique  et  très-doux, 
semUoit  inspiré  par  le  démon  de  la  malice  durant 
ses  accès  ;  il  étoit  alors  saus  cesse  dans  une  activité 
malfaisante  ;  il  enfermoit  ses  compagnons  dans  les 
loges ,  les  provoquoit ,  les  frappoit ,  et  suscitoit  à 
tout  propos  des  sujets  de  querelle  et  de  rixe.  Mais 
comment  concevoir  l'instinct  destructeur  de  quel-* 
ques  insensés ,  sans  cesse  occupés  a  déchirer  et  à 
mettre  ea  lambeaux  tout  ce  qu'ils  peuvent  atteindre  ? 
c'est   sans    doute   quelquefois  par  une  erreur  de 
Fimagination  ,  comme  le  prouve  l'exemple  d'un  in- 
sensé qui  déchiroit  le  linge  et  la  paille  de  sa  couche  y 
qu'il  prenoit  pour  un  tas  de  serpens  et  de  couleuvres 
entortillés.  Mais  parmi  ces  furieux ,  il  y  en  a  aussi 
dont  Fimagination  n  est  point  lésée ,  et  qui  éprou* 
vent   une  propension  aveugle  et  féroce  à  tremper 
kurs  mains  dans  le  sang ,  et  k  déchirer  les  entrailles 
de  leurs  semblables.  C'est  un  aven  que  j*ai  reçu  en 
frisonnant ,  de  la  bouche  même  d'un  de  ces  mania- 
ques ,  dans  ses  intervalles  de  tranquillité.  Pour  com- 
pléter enfin  ce  tableau  d'une  atrocité  automatique , 
je  puis  citer  l'exemple  d'un  aliéné  qui  tournoit  contre 
lui  conunc  contre  les  autres  sa  fui'eur  forcenée.  Il 
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s^étoit  amputé  lui-même  la  main  avec  nu  couperet 
avant  d'arriver  àBic^tre  ,  et  malgré  scsiiens  ,  il  cher- 
choit  à  approcher  ses  dents  de  sa  cuisse  pour  la  dé- 
vorer. Ce  malheureux  a  fiuî  par  succomber  dans  un 
de  ces  accès  de  rage  maniaque  et  suicide. 

loo.  On  sait  que  Coiidillac,  pour  mieux  remonter 
par  l'analyse  à  Torigine  de  nos  counoissances ,  suppose 
une  statue  animée  ,  et  successivement  douée  des 
fonctions  de  l'odorat,  du  goût,  de  rouie,  de  la  vue 
et  du  tact;  et  c'est  ainsi  qu'il  parvient  à  indiquer  les' 
idées  qui  doivent  être  rapportées  à  des  impressions' 
diverses.  N'importe-t-il  point  de  même  à  l'histoire 
de  Tentendement  humain  de  pouvoir  considérer 
d'une  manière  isolée  ses  diverses  fonctions,  comme 
ralteotion,  la  comparaison,  le  jugement,  la  ré- 
flexion, Timagination,  la  mémoire  et  le  raisonne- 
ment ,  avec  les  altérations  dont  ces  fonctions  sont 
Susceptibles?  Or,  un  accès  de  manie  oflre  toutes  ces 
variétés  qu'on  pourrait  rechercher  par  voie  d'abstrac* 
tion  :  tantôt  ces  fondions  sont  toutes  ensemble  abo- 
lies ,  afl'oiblies  ,  ou  vivement  excitées  pendant  les 
accès;  tantôt  cette  altération  ou  perversion  ne  tombe 
que  sur  une  seule  ou  plusieurs  d'entre  elles  :  ces 
faits  sont  exposés  en  détail  dans  mou  ouvrage  sur 
l'Aliénation.  11  n'est  pas  rare  de  voir  quelques-uns 
d'enti'e  eux  plongés,  pendant  leurs  accès,  dans  une 
idée  exclusive  qui  les  absorbe  tout  entiers,  et  qu'ils 
ii>anifcstent  dans  d'autres  momens;  ils  restent  im- 
mobiles et  silencieux  dans  un  coin  de  leur  loge,  re- 
poussent avtc  rudesse  les  services  qu'on  veut  leur 
rendre,  et  n'olTrctit  que  les  dehors  d'une  stupeur 
sauvage.  IV'<ist-ce  pas  là  porter  Tatteutioa  au  plus 
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Ymi  degré  y  et  la  diriger  avec  la  dernière  vivacité 
SDTiia  objet  unique?  D*autrcs  fois  Fiasenséy  durant 
«■accès,  s'agite  sans  cesse;  il  rit,  il  chante,  il  crie, 
ilpleure  tourna-tour^  et  montre  la  mobilité  la  plus 
leisatiley  sans  que  rien  ne  puisse  le  fixer  un  seul 
OKxnent.  J^aî  tu  des  maniaques  refuser  d'abord 
arec  la  plus  invincible  obstination  toute  nourriture 
pur  une  snite  de  préjugés  religieux,  être  ensuite 
fortemeat  ébranlés  par  le  ton  impérieux  et  mena- 
çant du  directeur,  passer  plusieurs  heures  dans  une 
lorte  de  lutte  intérieure  entre  Tidée  de  se  rendre  cou- 
pables eoYcrs  la  divinité,  et  celle  de  s'exposer  à  de 
nuaraïs  traitemens,  céder  enfin  à  la  crainte,  et  se 
déterminer  à  prendre  des  alimens  :  n'est-ce  point 
là  comparer  des  idées  après  les  avoir  fortement  nié- 
£tëes?  D'autres  fois  l'insensé  parolt  incapable  de 
cette  comparaison,  et  il  ne  peut  sortir  de  la  sphère 
circoosccUe  de  son  idée  primitive.  Le  jugement  pa- 
mil  ^pieiquefois  entièrement  oblitéré  pendant  Tac- 
ces,  et  faliéné  ne  prononce  que  des  mots  sans  ordre 
et  sans  suite,  qui  supposent  les  idées  les  plus  inco- 
bérentes.  D*autres  fois  le  jugement  est  dans  toute  sa 
vigueur  et  sa  force  ;  l'aliéné  paroit  modéré  ;  il  fait 
les  réponses  les  plus  justes  et  les  plus  précises  aux 
questions  des  curieux,  et  si  on  lui  rend  la  liberté ,  il 
entre  dans  le  plus  grand  accès  de  rage  et  de  fureur , 
comme  font  prouvé  les  déplorables  événemens  des 
prisons  au  a  septembre  179^  (an  i«r  de  la  répu- 
blique ).  Cette  sorte  de  manie  est  même  si  commune , 
que  j'en  ai  vu  huit  exemples  à  la  fois  dans  T  hospice 
de  Bicêtre,  et  qu'on  lui  donne  le  nom  vulgaire  de 
folie  raisonnante,  11  seroit  superflu  do  parler  des 
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écarts  de  rimagioation,  des  visions  faiitas(iques  (i), 
des  transformations  idéales  en  généraux  d'arraéc, 
en  monarques,  en  divinités;  iUusions  qui  font  le  ca- 
ractère des  affections  hypochondriatpies  et  mélan- 
coliques, si  fréquemment  obser\'ées  et  décrites  sous 
toutes  les  formes  par  les  auteurs.  Comment  peut-oa 
manquer  de  les  retrouver  dans  la  manie,  qui  u 
souvent  que  le  plus  haut  de£(ré  de  l'hypochoodrie  e 
de  la  mélancolie?  11  y  a  de  singulières  variétés  pou 
la  mémoire,  qui  semble  quelquefois  être  entic 
ment  abolie,  en  sorte  que  les  insensés,  daus  leur 
intervalles  de  calme,  ne  conservent  aucun  souvcni 
de  leui*s  écarts  et  de  leurs  actes  d'extravagance;  mai 
d*autres  insensés  se  retracent  ^^vement  toutes  les  cii 
constances  de  Faccès,   tous  les  propos  outragean 
qu'ils  ont  tenus,  tous  les  emportemcns  auxquels  il 
se  sonk  livrés;  ils  deviennent  sombres  et  lacittn'nc 
pendant  plusieurs  jours;  ils  vivent  retirés  au  fond  d 
leurs  loges,  et  sont  pénétrés  de  repentir,  comme  s 
on  pouvoit  leur  imputer  ces  écarts  d*une  fougue 
aveugle  et  irrésistible.  La  réflexion  et  le  raisoinic- 
ment  sont  visiblement  lésés  ou  détruits  dans  la  plu 
part  des  accès  de  manie  ;  mais  on  en  peut  citer  auss 
oii  Tune  et  l'autre  fonction  de  Tentendement  su 
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(i)  J'ai  va,  dansTliospicede  Bicétre,  quatre  insensés  qui  se 
croyoienl  revéliis  de  la  puissance  .tuprême ,  et  qui  prenoient  1 
titre  de  Louis  XVI;  uo  autre  croyoit  cïtre  Louis  XIV,  et  m 
ilaltoit  quelqucfuis  de  Tespoir  de  devenir  un  jour  son  preinici 
médecin.  L'hospice  n'cloil  pas  moins  richement  do(é  en  divi- 
nités; et ,  comme  on  dëtij^oit  ces  insensés  par  leur  pays  natal  » 
it  y  avoii  le  dieu  de  Mézîcret,  le  dieu  de  ta  Marche,  celui  da 
Bretagne 
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àste&t  clans  toute  leur  euer^e,  ou  se  rétablissent 
pnuiiptement  lorsqu'un  objet  vient  à  fixer  les  îuscu- 
ses  au  milieu  de  leurs  divagations  chimériques.  J'eu- 
^eaî  un  jour  un  d'entre  eux ,  d'un  esprit  très- 
cultive,  à  m'écrire  une  lettre  au  moment  où  il  tenoit 
les  propos  les  plus  absurdes ,  et  cependant  cette 
lettre,  que  je  conserve  encore ,  est  pleine  de  sens  et 
de  raisoo.  Ua  orfèvre,  qui  avoit  l'extravagance  de 
croire  qu'on  lui  avoit  changé  sa  tête,  s'infatua  en 
même  temps  de  la  chimère  du  mouvement  perpé- 
tuel; il  obtint  ses  outils,  et  il  se  livra  au  travail  avec 
h  fins  grande  obstination.  On  imagine  bien  que  la 
découverte  neat  point  lieu;  mais  il  en  résulta  des 
nucfaines  très-ingénieuses,  fruit  nécessaire  des  com- 
binaisons les  plus  profondes.  Tout  cet  ensemble  d« 
faits  peut-il  se  concilier  avec  l'opinion  d'un  siège  ou 
pnoôpe  unique  et  indivisible  de  lentendement? 
Que  deviennent  alors  des  milliers  de  volumes  sur  la 
zne'laplijsique  ? 

ICI.  On  doit  espérer  qu'une  méthode  sévère 
fera  désormais  proscrire  ces  expressions  vagues 
et  inexactes  à^ images  tracées  dans  le  cerveau,  d'i/n^ 
pubion  inégale  du  sang  dans  les  différentes  par-^ 
des  de  ce  mscère,  de  mouvement  irrégulier  îles  es-' 
jrits  €MmmauXy  etc. ,  expressions  qu'on  trouve  en- 
core dans  les  meilleurs  ouvrages  sur  l'entendement 
humain  ,  et  qui  ne  peuvent  plus  s'accorder  avec  To- 
lîgine ,  les  causes  et  l'histoire  des  accès  de  manie.. 
L'excitation  nerveuse  qui  en  caractérise  le  plus  grand 
nombre  ,  ne  se  marque  pas  seulement  au  physique; 
par  un  excès  de  force  musculaire  et  une  agitatî^/u 
continuelle  de  F  insensé,  mais  encore  au  morai  |#àrî 
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un  seutimeiit  profond  de  supériorité  de  ses  fore 
et  par  une  haute  conviction  que  rien  ne  peut  résis- 
ter à  sa  volonté  suprême  :  aussi  est-il  doue  alors 
d'une  audace  intrépide  qui  le  porte  à  donner  un  llbr^fl 
essor  à  ses  caprices  extravagans;  et  dans  les  cas  de 
répression ,  à  livrer  un  coiuhal  nu  concierge  et  aux 
gens  de  service,  à  moins  qu'on  ne  vienne  en  force  c^M 
qu'on  ne  se  rassemble  en  grand  nombre ,  c'cs^à-dil'e 
quil  faut,  pour  le  coîitenir,  un  appareil  imposant 
qui  puisse  agir  fortement  sur  sou  imagination ,  et  ie 
c'Onvaincre  que  toute  résistance  seroit  vaine  :  c'est  lidB 
un  grand  secret  dans  les  hospices  bien  ordonnés,  de 
prévenir  des  accidens  funestes  dans  des  cas  iiïopinés, 
et  de  concourir  puissamment  k  la  guérison  de  la  ma- 
nie. J'ai  vu  aussi  quelquefois  cette  excitation  ner-^ 
veuse  devenir  extrême  et  incoercible.  Un  insensé, 
calme  depuis  plusieurs  mois,  est  tout-à-coup  saisi  de^ 
son  accès  durant  un  tour  de  promenade;  ses  yeux" 
deviennent  étincelans  et  comme  hors  des  orbites; 
son  visage,  le  haut  du  cou  et  de  la  poitrine  prennent  fl 
la  rougeur  du  pourpre;  il  croit  voir  le  soleil  à  quatre 
pas  de  distance;  il  dit  éprouver  un  bouillonnement 
inexprimable  dans  sa  tête,  et  avertit  qu'on  Feuferme 
promptement ,  parce  qu'il  n'est  plus  le  maître  de 
contenir  sa  fureur.  IJ  continua,  pendant  sou  accès, 
de  s'agiter  avec  violence,  de  croire  voir  le  soleil  à 
6cs  côtés,  de  parler  avec  une  volubilité  extrême,  et 
<le  ne  montrer  que  désordre  et  confusion  dans  ses 
idées.  D'autres  fois,  cette  réaction  de  forces  épigas- 
triques  sur  les  fonctions  de  l'entendement,  loin  de 
les  opprimer  ou  de  les  obscurcir,  ne  fait  qu'aag- 
nieuter  leur  vivacité  et  leur  éuergie^  soit  eu  devenant 


plus  modérée ,  soit  que  la  culture  antérieure  de  Tes* 
prit  et  Texercice  habituel  de  la  pensée  servent  à  la 
contrebalancer  :  Faccès  semble  porter  l'imagination 
au  plus  haut  degré  de  développement  et  de  fécon- 
dité y  sans  qu  elle  cesse  d'être  régulière  et  dirigée  par 
le  bon  goût.  Les  pensées  les  plus  saillantes,  les  rap~ 
prochemens  les  plus  ingénieux  et  les  plus  piquaus, 
donnent  à  l'insensé  Tair  surnaturel  de  Tinspiration 
et  de  Fenthousiasme.  Le  souvenir  du  passe  semble  se 
dérouler  avec  facilité,  et  ce  qu*il  avoit  oublié  dans 
ses  intervalles  de  calme,  se  reproduit  alors  à  son  es-> 
prit  avec  les  couleurs  les  plus  vives  et  les  plus  ani^ 
mées.  Je  m'arrétois  quelquefois  avec  plaisir  auprès 
de  la  loge  d*un  homme  de  lettres  qui,  pendant  soa 
accès,  discouroit  sur  les  événemens  de  la  révolution 
avec  toute  la  force  ,  la  dignité  et  la  pureté  du  langage 
qu'on  auroit  pu  attendre  de  Thomme  le  plus  pro- 
fondement  instruit  et  du  jugement  le  plus  sain  (i)  ; 
dans  tout  autre  temps,  ce  n'étoit  plus  qu'un  homme 
très-ordinaire.  Cette  exaltation,  lorsqu'elle  est  asso^ 


(i)  Un  insensé  guérî  par  le  fameux  Willis,  fait  ainsi  l'histoire 
Am  aocës  qu'il  avoit  éprouvés  lui-même.  «  J'atten<2ois,  dit-il , 

■  toujours  arec  impatience  l'accès  de  Tagîtation,  qui  Huroit 

•  dix  on  douze  heures ,  plus  ou  moins ,  parce  que  je  jouis«ois , 
»  pendant  sa  durée ,  d'une  sorte  de  béatitude.  Tout  me  sembloit 
B  facile,  aucun  obstacle  ne  m'arretoit  en  théorie ,  ni  même  en 

•  réalité;  ma  mémoire  acquéroit  tout-ù-coup  une  perfection 
a  lîngnHère;  je  me  rappelots  de  lonf;s  passages  des  auteurs  la- 

■  tins  :  j'ai  peine  à  l'ordinaire  k  trouver  des  rimes  dans  Tocca'- 

■  sîon  •  et  j'écrivois  alors  en  vers  aus«i  rapidement  qu'en  prose. 
»  J'étois  ruséj  et  même  malin  ,  fertile  en  expédieos  de  toute 

...  ».  {BibUoih.  Bniann.), 


n 
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ciée  à  ridée  clrimcirirpie  d'une  puissance  snpréme  on 
d'une  participatioD  à  la  nature  divine ,  porte  la  joie 
de  rinsensé  jusqu*aux  jouissances  les  plus  extatiques, 
et  jusqu'à  nne  sorte  d'eiiehanlemcr»t  et  d'ivresse  Ht^Ê 
bonheur.  Un  insensé  renfermé  dans  une  pension  de 
Paris,  et  qui,  durant  ses  accès,  se  croyoit  le  pi^o- 
phète  Mahomet,  prenoit  alors  rallilnde  du  com- 
mandement et  le  ton  de  l'envoyé  du  Très-Haut  ;  ses 
traits  étoient  rayonnans,  et  sa  déniarclic  pleine  de 
majesté.  Un  jour  que  le  canon  liroil  a  Paris  pour 
des  événemens  de  la  révolution,  il  se  persuade  que 
c*est  pour  lui  rendre  hommage;  il  fait  faire  silein 
autour  de  lui,  il  ne  peut  plus  contenir  sa  joie,  et 
manifeste  peul-èlre  l'image  la  plus  vraie  de  Tinspirâi 
tion  surnaturelle,  ou  plutôt  de  l'illusion  fanlastiqui 
des  anciens  prophètes. 

I02.  Un  des  caractères  remarquables  deTexcitatl* 
nerveuse  propre  au  plus  grand  nombre  des  accès  di 
manie,  est  de  porter  au  plus  haut  degré  la  force  mus- 
culaire ^  et  de  faire  supporter  avec  impunité  les  ex- 
trêmes de  la  failli  et  d'ua  froid  rigoureux;  véritéifl 
ancicuuemenl  comiues,  mais  trop  généralement  ap- 
pliquées à  toute  sorte  de  manie  et  à  tontes  ses  pé- 
riodes. J'ai  vu  des  exemples  d'un  développement  des 
forces  musculaires  qui  teuoit  du  pi-odige,  puisque 
les  liens  les  plus  puissans  cédoient  aux  eflorts  du  ma- 
niaque avec  une  facilité  propre  à  étonner  encore  plus 
que  le  degré  de  résistance  vaincue.  Combien  l'Insensé 
devient  encore  plus  redoutable,  s'il  a  ses  membres 
libres,  par  la  haute  idée  qu'il  a  de  sa  supériorité! 
Mais  cette  énergie  de  la  contraction  musculaire  est 
loin  de  se  remarquer  dans  certains  accès  périodiques. 


•ï  il  règne  plutôt  un  état  de  stupeur  ;  et  on  ne  la  re- 
troure  plus  ordinairement  dans  les  intervalles  des 
accô.  On  n*a  pas  moins  k  se  de'fîer  des  propositions 
Inp  géoéraJes  sur  la  facQîté  qu*ont  les  insensés  de 
ajiporter  la  faim  la  plus  extrême ,  puisque  certains 
inès,  au  contraire,  sont  marques  par  une  voracité 
ÎBgulière  ,  et  que  la  défaillance  suit  promptement  le 
bop  peu  de  nourriture.  On  parle  d'un  hôpital  de 
Saples  où  une  diète  sévère,  et  propre  à  exténuer 
Hosensé  ,  est  un  des  fondemens  du  traitement,  tl  se* 
loit  difficile  de  remonter  à  l'origine  de  ce  principe 
liiigulier  j  ou  plutôt  de  ce  préjugé  destructeur.  Une 
naUieareuse  expérience,  qui  a  été  la  suite  des  der- 
BÏers  temps  de  disette,  n'a  que  trop  appris  à  Bicétré 
que  le  défaut  de  nourriture  n'est  propre  qu'à  exaspé- 
rer et  à  prolonger  la  manie ,  lorsqu'il  ne  la  rend  point 
morteOe  (i).  D'un  autre  ci)té,  un  des  symptômes  les 
plus  dangereux  et  les  plus  à  craindre  durant  certains 
accés^  est  le  refus  obstiné  de  toute  nourriture ,  refus 
qoe  fai  vu  quelquefois  se  prolonger  quatre,  sept. 


/|j  Aran'-  U  ^é^'olulioll ,  la  ration  j'Uimalière  du  pain  ëtoit 
Knlemcnt  d*une  livre  et  demie  ;  la  distribution  faite  le  matin 
ctoit  dévorée  à  l'insfant,  et  une  partie  du  jour  se  passoit  en- 
miie  dan»  une  sorte  de  délire  famélique.  En  1791  ,  reïte  ra- 
fat  porte'«  à  deux  livres,  et  la  distribution  en  étoit  faite  le 
n  ,  à  midi  et  le  soir,  avec  une  soupe  soigneusement  prép»« 
ree  -  c>st  sans  doute  la  cause  de  la  différence  de  la  mortalité 
m'on  remarque  en  faisant  un  relevé' exact  des  registres.  Sur 
KDt  dix  insensés  reçus  dans  Thospice  en  1784  ,  il  en  moamt 
ônqnanlew^sept,  c'est-à-dire,  plus  de  la  moitié-  I^  rapport  fut 
ée  nnatre-vingt-quinxe  à  cent  cinquante  et  un,  en  1788;  »n 
contraire  ,  en  1794  «*  "795»  il  n'en  est  mort  que  lehuîû^v./: 
sar  le  nomlire  total  lorsque  les  alimens  ont  abondé. 
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OU  même  quinze  jours  de  suite  sans  perte  de  la  vu 
poiu'vu  qu'on  fournit  une  boisson  copieuse  et 
queitte.  Que  de  nioyecïs  moraux ,  que  d'expediens 
faut  alors  employer  pour  triompher  de  cette  obsti-^ 
nation  aveugle! 

io5.  La  constance  et  la  facilite  avec  lesquelles  cer-i,^ 
tains  insensés  supportent  le  froid  le  plus  rigoureux  et  ^ 
le  plus  prolongé,  semblent  supposer  un  degré  sin-. 
gulier  d'intensité  dans  la  chaleur  animale,  qu'il  seroit 
curieux  de  connoUre  au  tliermomètre,  si  rexpérience  . 
en  étoit  possible  daus  tout  autre  temps  que  dans  celui 
du  calme.  Au  mois  de  janvier  lygî,  cL  durant  cer- 
tains jours  où  le  thern^omètre  indiquoit   lo,  ii  et 
jusqu'à  seize  degrés  au-dessous  de  la  glace,  un  in-^ 
sensé  ne  pouvott  garder  sa  couverture  de  laine,  el  il 
restoit  assis  en  chemise  sur  le  parqiict  de  sa  loge;  k 
matin,  à  peine  ouvroit-ori  ha  porte  qu'on  le  voyoi 
courir  en  chemise  dans  rinlcrîeur  de  Thospice,  prei 
dre  la  glace  ou  la  neige  à  poignées  ,  l'appliquer  el  la 
laisser  fondre  sur  sa  poitrine  avec  une  sorte  de  délec- 
tation ,  et  comme  ou  respii'eroîl  Tair  frais  durant  la 
canicule.  Mais  d'uti  autre  côté,  combien  d'insensés 
ne  sont-ils  pas  vivement  afi'ectés  par  le  froid  ,  même 
durant  leurs  accès  !  Avec  quel  empressement  généra 
ne  les  voit-on  point  se  pi-écipiler  en  hiver  dans  U 
chaulfoirs!  et  n'arrive-t-II  point  chaque  année  di 
accidens  par  la  congélation  des  pieds  ou  des  maii 
lorsque  la  saison  est  très-rigoureuse? 

104.  Les  réciprocités  singulières  ou  la  correspoi 
dance  entre  les  fonctions  morales  et  les  fonctions 
Tentendement,  ne  se  marquent  pas  moins  au  déclii 
et  a  la  terminaison  des  accès  que  durant  leurs  coui 


mxntt*  nâ 

Iwaensé  méconnoU  souvent  son  état ,  et  demande  à 
tHilre-lemps  d'être  rendu  à  la  liberté  dans  rinterieur 
df  rhûspice,  comme  sli  n  y  avoit  rien  à  craindre  de 
fi tijogiae  emportée;  et  c'est  alors  au  surveillant  de 
onncr  des  réponses  évasives,  sans  chercher  a  le 
nslrarier  et  à  le  rendre  plus  furieux*  D'aulres  fois 
Gosense  apprécie  avec  justesse  son  état,  demande 
bmétne  qu'on  prolonge  sa  réclusion ,  parce  <]u'îl  se 
nt  encore  dominé  par  ses  pcnchans  impétueux  ;  il 
ftmhle  en  calculer  froideiiient  la  diminution  pro^ 
ptssive,  et  il  indique  sans  se  méprendre  Tiiistant  ou 
inj  a  plus  à  craindre  de  ses  écarts.  Que  d'haJiiludc . 
k  discernement  et  d  assiduité  ne  faut -il  point  de  la 
part  du  directeur  pour  bien  saisir  toutes  ces  nuan- 
ces! Les  accès  tjui,  aprcs  avoir  duré  avec  plus  ou 
moins  de  violence  pendant  la  saison  des  chaleurs ^  se 
Hro'inetitaa  déclin  de  l'automne  ,  ne  peuvent  qu'a- 
ffieiier  one  sorte  d'épuisement  qui  se  marque  par  un 
lentimenf  général  de  lassitude ,  un  abattement  qui  va 
fodque/bis  jusquà  la  syncope,  une  confusion  ex- 
Iréme  dans  les  idées,  et,  dans  quelques  cas,  un  état 
^stupeur  et  d  insensibilité,  ou  bien  une  morosité 
bre  et  la  plus  profonde  mélancolie.  Souvent  l'a- 
i  reste  étendu  dans  son  lit  et  sans  mouvement; 
traits  sont  altérés  et  son  pouls  foible  et  déprimée 
ctt  alors  que  le  concierge  a  besoin  de  redoubler  de 
«rveîllance ,  surlout  dans  !^s  froids  rigoureux ,  pour 
pcher   que  raJiéné  ne  succombe  dans  cet  état 
nie.  On  est  obligé  de  léchauffer,  de  lui  donner 
fieiques  cordiaux  ,  d'étendre  sur  lui  trois  ou  qnatra 
cottvertiircs  de  laine.  Si  ce  changement  brusque  ar- 
nvc  pendant  la  nuit,  il  peut  devenir  mortel  par  le 
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dcfaut  Je  secours;  ce  qui  doit  engager  un  surveillar 
zeié   à  faire  des  rondes   fréquentes  à  Tepoque  d<^ 
premiers  froids;  et  c'est  ce  qu'on  faîsoit régulière^ 
ment  dans  riiospicc  de  Ricelre.  Un  prisonnier  autr^ 
chien  fut  conduit  dans  cet  hospice,  à  titre  de  mani^o 
que,  et  resta  deux  ruois  dans  une  agitation  violeo^ 
et  continuelle,  chantant  ou  criant  sans  cesse,  et  mè^l 
tant  en  pièces  tout  ce  qui  lomboit  sous  sa  main,  fli 
éprouvoit  d  ailleurs  une  telle  voracité ,  qu'il  niaugeot'e 
jiUqu  à  quatre  livres  de  pain  par  jour.  Sa  manie  s?-- 
calma  dans  la  nuit  du  a/j  au  25  octobre  1794  !  'c  ma-r 
tin  on  le  trouva  raisonnable  ,  mais  dans  un  état  ex-'j 
trême  de  débilité.  On  lui  donna  à  manger  et  il  ^^ 
quelques  tours  de  promenade  dans  les  cours, 
soir,  en  renU-ant  dans  sa  loge,  il  dit  épiouver 
seqlinient  de  froid,  et  ou  chercha  a  l'échauffer 
miJtipIIanl  les  couvertures  de  laine.  Dans  la  ronde 
que  le  concierge  fit  quelques  heures  après,  il  trouva 
cet  aliéné  mort  dans  son  lit,  dans  la  position  qu*il, 
avoit  prise  en  se  couchant  (i).  La  même  nuit  fut  éga-. 
lenient  funeste  à  un  autre  aLéné,  malgré  Tattenliou 
quavoit  eue  le  surveillant  de  faire  des  rondes  £w- 
queutes.  ^ 

io5.  J'ai  indiqué  f  Dictiofinaire  des  Sciences  mg^ 
dicales  y  article  AdjnamteJ  que  daus  certaius  cas 
particuliers  ladjuamie,  jointe  à  la  paralysie  et  à  une 


! 


* 


(î)  Je  trouve,  «laos  le  Journal  de  mes  noies >  que  les  mois 
sepïcmbre  et  octobre  179I  aVoienlété  teiitpéres,  et  que  lo  20 
de  ce  dernier  mois,  le  LlLcrtnoinètre  indiquoil  8  degrés  au-dcs- 
«115  delà  glace.  Le  ^5  novenjbre,  le  veni  passa  au  nord  ,  on  sen» 
tit  uu  froid  assez  vif^  et  le  lendemain  malin  Je  ihcrnaomcU'e  in— 
clicjuoit  à  pein»  un  degré  nii-d«.s&us  de  la  glace. 
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6èvre  lente  nerveuse  encoi^e  peu  connue  ,  vient 
compliquer  quelquefois  la  manie  ou  la  démence ,  et 
amène  une  terminaison  funeste.  Voici  quels  sont 
les  caractères  de  cet  état  :  on  voit  succéder  d'abord: 
quelques  préludes  de  paralysie  à  une  agitation  ma-> 
niaque  plus  ou  moins  violente,  ou  bien  à  un  dé- 
lire taciturne  prolongé;  le  malade  évite  défaire  du 
aiouvement,  et  les  membres  inférieurs  perdent  peu> 
à  peu  leur  agilité  ;  il  finit  par  être  obligé  de  garder  le 
fit,  et  ses  bras  perdent  peu  à  peu  leur  mobilité  :  on. 
voit  se  déclarer  alors  une  fîèvre  continue,  marquée 
par  des  paroxysmes  ou  redoublemens  qui  ont  lieu  le 
matin  et  le  soir,  avec  la  rougeur  de  la  face,  une  sueur  ' 
visqueuse  et  des  rêves  plus  ou  moins  effrayans  ;  la  pa- 
ralysie continue  de  faire  des  progrès;  les  musdes  des* 
tbés  à  la  mastication  peuvent  à  peine  se  contracter; 
la  dégluUtîon  et  l'articulation  des  sons  devietment  de 
plus  en  plus  difficiles,  et  quelques  taches  gangre- 
neuses, qui  se  forment  dans  différentes  parties  du 
corps,  sont  les  avant-coureurs  d  une  mort  prodiaine. 

'  §  II.  Description  générale  de  la  Manie. 

1 06.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  Elles 
sont  extrêmement  variées  :  ce  sont  tantôt  des  écarts 
extrêmes  de  régime,  des  travaux  forcés,  uneexposi-- 
tîon  prolongée  aux  l'ayons  du  soleil;  tantôt  des  excès 
d'études  et  de  veilles ,  des  passicms  vives  et  empor- 
tées (1)  ,  une  ambition  exaltée ,  une  dévotion  extati- 
que, souvent  aussi  une  éducation  négligée  et  Fhàbi-» 

«^■^^^—  ■-        .1-—  J  .— — ..  ■  ...II..  ■       I  ■       ■■■—  I  ■■    M 

(1)  Je  ne  pais  que  renvoyer  sur  ce  point  à  la  Dissertation  do 
I      H.  Esquirol ,  intitulée  :  des  Passions  considérées  cwnme  cnU' 


leMP 


3l8     NÉVROStS    "DtS    rONTTfONS    CÉr.KRTl  At.tS. 

tude  de  se  livrer  à  tous  les  caprîres  de  la  jciini 
La  manie  est  quelquefois  la  suite  d'une  maladie  aiguu-, 
de  coups  à  la  tète;  on  la  voit  souvent  succéder 
suppression  des  menstrues,  du  flux  liémorrhoidj 
de  dartres,  à  celle  de  la  sécrétion  du  lait,  des 
ohies,  etc. 

107,  Sjrmpiômes.  La  manie  peut  être  sans  del 
ou  délirante.  Dims  le  premier  cas ,  il  n'y  a  aucune 
tération  sensible  dans  les  fonctions  de  l'entendem) 
la  perception,  le  jugement,  riniaginalioii,  ia 
moire  y  etc.;  mais  perversion  dans  les  fonctions 
fectîves,  impulsion  aveugle  à  des  actes  dcvioleiu 
ou  même  d'une  fureur  sanguinairCj  sans  qu'on  pui| 
assigner  aucune  idée  dominante,  ni  aucutie  tllusiui 
l'imagination  qui  soit  ia  cause  déterminante  dtt 
funestes  penchans.  Dans  la  manie  m^ec  délire ,  OU 
marque  la  lésion  d'une  ou  de  plnsi(*tirs  fonction^ 
l'entendement  et  de  la  volonté ,  avec  des  éi 
gaies  on  tristes,  extravagantes  ou  furieuses.  Lai 
est  continue  ou  périodique,  avec  des  retours  n 
ou  irreguliers  des  accès, 

§  ni.    Traiiement  {le  la  Manie* 

108.  L'homme  éclaire  ne  devient  point 
d*une  opinion  générale  ,  il  la  discute;  et  si  li 
évidens  et  bien  raprocliés  duttneiU  un  résultai 
traire,  il  laisse  les  autres  se  complaire  dans 
reiir,  et  il  n'en  goûte  que  mieux  la  vérité. 
porte  donc  qu'on  répèle  sans  cesse  que  la  vu 


$es  ,  Sf7npi6mcs  ci  rnojtn^  curuti/s  de  V aliénation  menti 
Paris  j  i8o5. 
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guérit  Jamais  y  que  si  ses  accès  disparôissent  poUr  un 
temps 9  îb  ne  peuvent  manquer  de  se  reproduire, 
que  tout  trahement  est  inutile  et  illusoire?  U  s'agit 
de  savoir  si  cette  opinion ,  généralement  accréditée  , 
«accorde  avec  les  faits  observés  en  Angleterre  et  en 
France  dans  les  hospices  bien  ordonnés.  Pourquoi 
confondre  les  suites  de  Timprévoyance  avec  les  effets 
d'une  application  éclairée  des  vrais  principes?  La 
sensibilité  profonde  qui  constitue  en  général  le  carac- 
tère des  maniaques  oonvalescens  ^  et  qui  les  rend  sus- 
ceptibles d'émotions  vives  et  de  chagrins  concentrés , 
les  expose  sans  doute  à  des  rechutes  ;  mais  ce  n'est 
qu'une  raison  de  plus  de  vaincre  leurs  passions  sui- 
vant les  conseils  de  la  sagesse,  et  de  fortifier  leur  ame 
par  les  maximes  de  morale  des  anciens  philosophes: 
les  écrits  de  Platon,  de  Plutarque,  de  Sénèque,  de 
Taâte,  les  Tusculanes  de  Cicéron,  vaudront  bien 
mieux  pour  les  esprits  cultivés ,  que  des  formules 
artatement  combinées  de  toniques  et  d'antispasmo- 
diques. Lors  même  que  ces  remèdes  moraux  ne  peu- 
vent être  mis  en  usage,  la  médecine  préservative  et 
fondée  sur  des  principes  élevés,  n  apprend-elle  point 
à  prendre  des  précautions  à  Tapproche  de  I9  saison 
des  chaleurs ,  à  produire  une  heureuse  diversion  par 
des  occupations  sérieuses  ou  des  travaux  pénibles 
durant  les  intervalles  de  calme ,  à  comprimer ,  pen- 
dant le  rétablissement,  les  travers  et  les  caprices  des 
aliénés  par  une  fermeté  inflexible  et  un  appareil  de 
crainte  ,  sans  cesser  de  prendre  en  général  le  ton  de 
la  bienveillance  et  les  voies  de  la  douceur;  à  proscrire 
tout  excès  d'intempérance,  tout  sujet  de  tristesse  et 
d'emportement;  à  prolonger  enfin  ^  autant  qu'il  est 
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iiecessane,  le  séjour  tle  Faliené  dans  l'hospice,  et  à 
prévenir  sa  sortie  preinalure'e  (1)?  J^  expérience  a 
coniirnié  depuis  long-temps  Tutililé  des  mesures  de 
prudence  pour   rendre  les    rechutes   extrêmement 
rares  on  presque  nulles.  Je  puis  attester,  par  exem- 
ple, qiie  sur  vJnj^t-cinq  f^ucrisons  opérées  à  Bicctre, 
en  1 794  >  il  n'y  eut  que  deux  rechutes,  causées.  Tune 
par  l'ennui  et  le  chagrin,  et  l'autre,  après  cinq  ans  fl 
de  rétahlissement,  par  une  tristesse  profonde.  J'ai 
publié,  dans  la  seconde  édition  de  mon  Tniité  de  la  ^ 
Manie  y  le  rapport  exact  du  nombre  des  rechutes  à^ 
celui  des  guérisons,  d'après  quatre  ans  d'observations 
faites  à  la  Saipêlrière.  ^ 

309.  Parnïilcs  exemples  d'aliénés  dont  j'ai  dirigé  le" 
traitement ,  je  crois  devoir  choisir  un  des  plus  siiif^u- 
liei'seldes  plus  remarquables.  Un  jeune  homme  àgi^ 
de  vingt-sept  ans ,  d'une  stature  élevée ,  d'un  caraclci^^ 
entier,  habile  chimiste,  partage  son  temps  entre  h 
plaisirs  de  l'amour  et  des  recherches  chimiques  faites' 
au  fourneau  de  réverbère  ;  pour  s'exciter  et  se  tenir 
éveillé ,  il  inspire  des  liqueurs  alcoolisées,  du  rauriate 
oxigéaé  de  potasse,  et  arrose  son  appartement  avec 


u- 

% 

esS 


(i)  On  îie  doit  point  confondre  \e%  rechute*  prodailw  n|>rè« 
UD«  sortie  de  l'hospice,  exigée  par  les  parena  de  raliéné,  et 
maigre  los  conseils  ^ue  leur  donnent  les  personnes  expérimen- 
lees;  on  ne  doit  point,  dis-je,  les  confondre  avei;  celles  <iui>ui- 
vent  une  sortie  rcvéluedes  formes  légales  ;  les  premières  sont 
phi*  fréquentes ,  et  on  voil  certains  aliénés  reveirir  à  plusieurs 
reprises  à  l'hospice  de  Bicélre.  Mail  ce  n'est  point  là  ce  qu'on 
appelle  une  guérîson ,  c'est  une  imprudence  dont  les  suites 
avoicnt  clé  calculées,  et  qui  dc  fait  que  mieux  re&sortir  les  vrau 
principes. 
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reau  de  Cologne.  Après  huit  jours  d'excès  amoureux 
et  d  étude  ,  il  pense  avoir  trouve'  ce  qu'il  cherche  dans 
ses  creusets  :  aussitôt  il  conçoit  les  projets  de  fortune 
les  plus  extravagans;  toutes  ses  idées  se  confondent 
d'une  manière  eârayante  ;  il  menacer  tous  ceux  qui 
tentent  de  lui  donner  des  conseils;  il  ne  voit  par-tout 
que  des  hommes  qui  veulent  le  contrarier  ou  lui  ravir 
son  amante  :  celle-ci  peut  seule  modérer  son  exalta- 
tion et  le  maîtriser.  Mais  ayant  été  laissé  seul  un  ins- 
tant (c'étoit  le  second  jour  de  la  maladie)  ,  il  se  croit 
abandonné  9  il  se  précipite  avec  une  chaise  sur 
une  femme  qu'on  a  laissée  auprès  de  lui ,  il  la  ren- 
verse y  la  frappe  et  l'ensanglante  ;  il  ne  se  possède 
plus  alors;  il  court  à  sacroisée,  ne  se  donne  pas  le 
temps  de  l'ouvrir,  casse  un  carreau ,  et  se  précipitant 
d'un  quatrième  étage ,  il  tombe  sur  le  pavé  :  on  ac- 
court, ou  le  trouve  debout.  Le  lendemain ,  on  prati-r 
que  une  saignée  copieuse  au  bras  droit';  on  panse  la 
jatnbe  droite  dont  le  péroné  est  fracturé  dans  son 
tiers  inférieur.  Le  quatrième  jour  de  la  maladie ,  le 
malade  est  confié  à  mes  soins  et  transporté  dans  la 
maison  de  traitement  des  Aliénés  dé  M.  Esquirol  (  i  )  ; 
visage  pale,  les  yeux  fixes,  la  voix  brève  et  forte , 
confusion  complète  dans  les  idées.  La  fureur  est 
exprimée    dans   tous  ses  traits  ,    le  visage    s'en- 

(i)  Cette  maison ,  nniquenient  destinée  à  traiter  ]es  aliénés  , 
est  située  vit-à-vis  Thospice  de  la  Salpêlrière  ,  n*»  16  j  elle  est 
dirigée  par  M.  Esquirol ^  médecin ,  un  de  mes  élèves,  c|nis*oc- 
cnpe  particulièrement  du  traitement  de  l'aliénation  mentale,  en 
mettant  en  pratique  les  principes  que  j'ai  développés  dans  mon 
Tmiié  de  r Aliénation  mentale.  De  nombreux  succès  rendent 
cet  établissement  recomniandable. 
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flamme ,  les  yeux  devieimenl  étincelans  ,  si  Ton  s'ap- 
pmrlie;  si  Ton  veut  ïui  faire  faire  quelque  cliose,  il 
prodif^ue  un  torrent  d'injures ,  menace  de  tout  exter- 
miner, et  tombe  dans  une  sorte  de  roideur  tétanique  : 
bientôt,  comnre  rendu  à  lui-même ,  il  cède  et  consent 
a  tout.  Tantôt  rêvasseries  taciturnes,  tantôt  vociféra- 
tions, juremens,  ou  liicn  aiTaissemrnt  comateux 
{boisson  acidulée ^  émulsionnée J.  J;a  nuit  se  passe 
en  cris  effrénés;  pouls  dur,  peu  fréquent,  he  huilièmc 
jour,  sueur  al)ondante  tr(>s-f(»lide ,  urine  copieuse  ;  le 
pouls  est  moins  dur  et  s'est  relevé  un  peu.  F.e  dou- 
aième  ,  nuit  très-agitée ,  fausses  perceptions  ;  il  croil 
\oir  des  chats,  des  chiens,  des  loups;  par  intervalles, 
sorte  de  tétanos  passager;  éruption  de  boutons  sur 
toutes  les  régions  dorsales  et  costales.  Le  quinzième, 
les  boutons  sont  pleins  dun  fluide  diaphane;  ils 
crèvent  le  lendemain;  sommeil  pour  la  première 
ibis.  Dès  ce  jour,  diminution  des  mouvemens  con- 
vulsifs  et  tétaniques  f  on  rase  la.  (^(e  pour  faire  des 
hâtions  jréquentes  d'oxkrat ,  boisson  abofidanie  m 
éi'fguisée  d'un  grain  de  tartrite antlmnnié  de  potasse) 
Le  vingt  -  quatrième  Jour,  momens  lucides,  mai» 
ensuite  même  état  de  délire;  fausses  perceptions;  il 
casse ,  brise,  déchire  ,  tantôt  par  une  sorte  de  malice 
préméditée,  tantôt  par  une  impulsion  iuvolontalre ;' 
il  parle  de  mystères,  de  cabale,  de  pierre  philoso- 
phalc,  écrit  des  phrases  syml>oliques ,  trace  de*i  fi- 
gures hiéroglyphiques  sur  les  murs  ;  faim  dévorante, 
urine  abondante ,  les  boutons  sont  desséchés.  Le 
trente -cinquième  jour,  il  demande  avec  intt^riH,  Im 
quelqu'un  de  son  pays,  des  nouvelles  de  ses  parcus, 
de  ses  amis;  il  fait  eifortpour  converser;  mais  lia- 
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cohérence  de  ses  idées  ne  lui  permet  pas  de  suivre 
long-temps  la  conversation.  Le  quarante-sisième,!!  a 
pu  descendre  dans  le  jardin,  s'aidant  de  la  jambe 
gauche.  Le  cinquante-deuxième ,  obstination  à  reslrr 
au  soleil;  alore  il  devient  rouge,  les  yeux  fixes  ou 
très-mobiles  y  le  regard  menaçant;  il  éprouve  des 
secousses  de  tous  les  membres ,  du  tronc,  de  la  tète  , 
et  une  sorte  d'évanouissemeul  passager;  ces  acciilens 

I«ont  les  seuls  qui  restent  de  toiis  les  symptômes  ner- 
veux qui  se  sont  manifestés  les  vingt  premiers  jours; 
ils  se  renouvellent  à  la  plus  petite  contrariété  et  toutes 
les  fois  que  le  malade  reste  le  visage  tourné  vers  le 
soleil;  déjections  plus  régidières ,  moins  noires; 
«ommeil  quelquefois  avec  rcves  pénibles  :  le  délire 
roule  sur  les  mêmes  objets ,  mais  laisse  plus  de  lemp» 
pour  la  raison.  Le  ciuquanle-scpticme  (bains  ùèdes 
de  deux  jours  l'un;  les  jours  de  bain  le  malada 
éproui^  tme  amélioration  ires ~ sensible  et  pro^rrs^ 
Siifejj  selles  liquides  ;  la  faim  est  plus  moilérée ,  mais 
toujours  impulsion  à  détruire,  casser,  salir.  Le 
soixante -treizième  (cessation  des  bains  gc'néraujc^ 
biiins  de  pied  ^  promenades  en  voiture  J^  rcîou^ 
complet  de  la  raison,  désir  de  ne  revenir  a  ses  ha- 
bitudes que  lorsque  sa  tète  sera  bien  raffermie, 
monvemens  nerveux  plus  rares.  I^e  soixante-seizième, 
plyalisme  qui  est  devenu  chaque  jour  plus  abondant, 
^t  n  a  cessé  que  le  troisième  mois ,  nouveaux  progrès 
Ters  la  raison ,  dcsir  de  revoir  son  amante.  Le  quatre- 
vingtième,  vue  de  plusieurs  personnes  qui  ont  fait 
impression  ;  depuis ,  quelques  idées  disparates ,  pré- 
somption en  faveur  de  sa  santé  j  que  rien  ne  peut  plus 
altérer  et  qui  ue  demande  plus  que  des  méuagemcus. 
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volonté  durement  exprimée  de  revenir  a  ses  an- 
ciennes occupations  et  de  se  marier  (bains  de  pied  , 
boisson  laocative  ).  Dès  cette  époque,  le  convalescent 
est  allé  voir  ses  amis  et  a  cberché  à  conclure  son 
mariage.  Il  est  sorti  le  troisième  i*''ois  très-bien  por- 
tant ;  il  a  continué  de  temps  en  temps  des  bains  géné- 
raux ,  s'est  marié  un  mois  et  demi  après.  Son  ma- 
riage, précipité  sans  doute,  n'a  pas  nui  à  s^  santé^ 
<]ui  depuis  lors  a  toujours  été  très -bonne ,  malgré 
les  grandes  chaleurs  de  l'été ,  les  inquiétudes  insépa- 
rables d'un  mariage  mal  assorti,  et  des  occupation» 
très-multîpliées. 

'■  I  lO.  Les  principes  du  traitement  de  la  manie  sont 
d'ailleurs  développés  avec  éteiidue  dans  la  seconde 
édition  du  iYaité  de  la  Manie ,  et  je  ne  puis  les  in- 
diquer ici  que  d'une  manière  très-sommaii-e.  Je  ré- 
duis ces  préceptes  à  quelques  points  capitaux  j  relatifs  ' 
aux  trois  périodes  distinctes  de  la  manie ,  savoir,  son 
état  aigu,  son  déclin  et  la  convalescence,  i**.  Dans 
l'état  aigu  ,  et  si  les  symptômes  sont  très-intenses,  le 
xnaniaque  doit  être  renfermé  dans  un  lien  obscur, 
f>our  éviter  toute  impression  propre  à  agir  sur  se» 
sens  et  qui  pourroit  Tagiter  :  on  se  borne  alors  à  des 
boissons  délayantes  ou  acidulées,  et  on  a  s*>in  d'ail-» 
leurs  de  le  nourrir.  Quand  Teflervescence  est  un  peu 
calmée ,  ou  que  les  symptômes  ne  sont  point  violens. 
On  lui  laisse  autant  qu  il  est  possible  la  lil>erté  de 
courir,  de  s'agiter,  de  se  promener  dans  un  endroit 
clos,  en  le  contenant  simplement  avec  un  gilet  de 
force ,  si  on  craint  qu'il  ne  commette  quelque  acte 
de  violence,  ou  qu'il  ne  se  blesse  lui-même.  2^.  Au 
^écliu  de  la  maladie ,  ou  augmente  de  plus  eu  plus  la 
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Sberlé  des  moQvemens,  et  on  a  soin  de  séparer  le 

inbde  de  ceux  qursonl  encore  furieux  et  agites;  on 

àil  préodre  des  bains  tièdes  deux  ou  trois  fois  i)ar 

sanaine,  en  continuant  l'usage  des  boissons  acidulées 

TdâcbaDtes  ou  légèrement  calmantes.  Si  les  sym- 

ptûmcs  se  renouvellent  y  on  donne  de  temps  en  temps 

^adqœ  dooche  légère  d'eau  froide  durant  trois  ou 

^tie  minâtes,  et  seulement  vei's  la  fin  du  bain  ;  s  il 

sxrrîent  «m  état  de  constipation ,  on  prescrit  quelque 

Imîseoa  lasalire  pendant  plusieurs  jours,  ou  même 

■ne  boisson  émétisee.  Cest  surtout  dans  les  tnta-- 

vaBes  de  raison  que  le  traitement  moral  doit  niar- 

dîcr  de  finont  arec  les  autres  moyens  physiques  qu'on 

met  en  nsage.  On  doit  marquer  un  grand  intérêt  et 

me  bienvetOance  affectueuse  au  malade,  être  envers 

loi  d^une  justice  sévère,  le  punir  de  ses  écarts  et  de 

ses  Cames  par  des  privations,  mai&  revenir  aussitôt 

aux  Toies  de  douceur  et  de  condescendance  :  cette 

tidbe  dok  étxe  remplie  par  la  personne  qui  seconde 

ie  m«^rU*-i«  ,  et  qui  a  la  direction  de  l'établisfieiDent 

pour  la  pobre  intérieure.  II  &ut  aussi  alors  la  pluf 

grande  sorreillance  sur  les  gens  de  service  poor  i9 

empècbcr  de  se  porter  envers  FalieDC  à  des  ptfj^cn 

ofiensans  on  â  des  actes  de  violence.  3*.  La  tête  da 

xnanîaqne  restant  encore  foible  dorant  la  coBrales- 

cence  ,  et  ses  divagations  oa  ses  écarts  désordonnés 

poovant  se  renonvder  pour  les  moti&  les  plus  l^ers^ 

il  £Mxt  que  ce  reste  d'agiution  et  d'effereesceoce  Mr 

odme  par  degrés,  soit  eu  conûonant  l'usage  des  h/Êàu' 

tiedcs  et  des  boissons  rdacbantes,  soit  en  y  revfmmtii 

temps  en  temps  ,  soit  en  se  livrant  à  un  t  ravail  deiflMiaf 

^  soît  propre  à  fixer  Fattentîun  ^^-  ^*  £»*^C*»  j-^/v 
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riaires  qui  n'existent  que  dans  les  romans.  Le  niéde-- 
cin  obseiTateur  peut  remarquer  quelquefois  dans  li 
société  ce  premier  degi'e  de  démence  dont  on  trouva 
des  modèles  complets  dans  les  hospices.  Un  liomnn 
rourri  dans  les  préjugés  de  l'ancienne  noblesse  ,  et 
ù  peine   à  sa  cinquanlième  année  ,   s'acLeminoit  à 
grands  pas  y  avant  la  révolution ,  vers  celle  sorte  de 
désorganisation  morale  ;   rien  n'égaloit  sa  mobilité 
et  les  aberrations  de  son  effervescence  puérile  ;   il 
s'agitoit  sans  cesse  dans  rintéricur  de  sa  maison  , 
habilloit ,  crioit ,  s'emporloit  pour  les  causes  les  plus 
légères  ,  tourmentant  ses  domestiques  par  ses  oixln 
minutieux  ,  ses  proches  par  des  inconséquences 
des  écarts  binisques,  dont  il  ne  conservoit  un  mo-' 
ment  après  aucun  souvenir  ,  aucune  trace  ;  il  parloit 
loïir-à-lour  avec  la  plus  extrême  versatilité,  de  Uw 
cour  ,  de  sa  perruque  ,  de  ses  che\  aux  ,  de  ses  jar- 
dins ,  sans  attendre  de  réponse  ,  et  sans  donner  près-  , 
que  le  temps  de  suivre  ses  idées  incohérentes  et  di»*^ 
parâtes.  Une  femme  très-spirituelle  ,  que  des  conve- 
nances du  rang  avoient  associée  à  sa  destinée ,  tomba , 
pir  celle  union  ,  dans  rhypochondrie  la  plus  pro-*^ 
fonde  et  la  plus  désespérée.  fl 

ii4-  La  démence  sénile ,  souvent  accélérée  par 
répuisement  des  plaisii-s ,  se  rapproche  de  celle  qui 
vient  d'être  décrite  ;  mais  on  y  remarque  bien  moin^ 
d'eflervescencc.  fl 

1 15.  Une  mobilité  turbulente  et  incoercible  ,  une 
succession  rapide  et  comme  instantanée  d*idées  qui 
semblent  naître  et  pulluler  dans  l'entendement  ,sans 
aucune  impression  faite  sur  les  sens  ;  un  flux  et  reflux 
conlinHcl  cl  ridicule  d'objets  chîpiériques  qui  se  cho- 


ipi^t  y  fi^altemeat ,  se  détiniisent  les  uns  les  autres 
^qs  aucune  mtermission  et  sans  aucun  rapport  entre 
jBux  ;  le  même  concours  tumultueux  d'émotions  «t 
f  affections  morales^  de  sentiraens  de  joie  ,  de  tris-^ 
tasse  y  de  oolère  ,  qui  naissent  fortuitement  et  dispa-' 
roissent  de  même ,  sans  laisser  aucune  trace ,  et  sand 
avoir  aucune  correspondance  avec  les  impression^ 
des  objets  eitemes  ;  tel  est  le  caractère  fondamental 
dit  la  démence  dont  je  parie.  Un  homme  doué  d*un 
patriotisme  ardent ,  mais  peu  éclairé ,  et  qui  étoit  un 
des  plus  zélés  admiiateurs  du  fameuie  DàiUon  ^  se 
trouve  présent  à  la  séance  du  Corps  législatif  où  fut 
proponcé  le  décret  d'accusation  contre  ce  député  ;  il 
se  retire  dans  mie  sorte  de  consternation  et  de  désês-^ 
poir  ,  reste  renfermé  chez  lui  plusieurs  jours  ,  Imé 
aax  idées  les  plus  sinistres  et  les  plus  mélancoliques* 
ir  Comment  ?  Danton  uti  traître  !  répètent- il  sanrf 
»  cesse  ;  on  ne  peut  plus  se  fier  à  personne ,  et  lar 
n  RépuJbiique  est  perdue  »  I  Plus  d'appétit ,  plus  dé 
sommeil ,  et  bientôt  Faliénation  la  plus  complète.  II 
subit  le  traitement  usité  à  THôtel-Dieu  ^et  il  est  con-> 
dnit  à  Bicétre.  Je  lai  gardé  plnaeurs  mois  aux  in-* 
iirmeries  de  cet  hospice ,  livré  à  une  sorte  de  rêvas-» 
^rie  douce  ,  à  un  babil  confus  et  non  interrompu  de 
fermes  les  plus  disparates  i  il  parloit  tounà-tour  de 
poignards ,  de  sabres  ,  de  vaisseaux  démâtés  ,  de 
vertes  prairies  ,  de  sa  femme  ,  de  son  chapeau ,  etc.  ; 
il  ne  songeoit  à  manger  que  lorsqu'on  mettoit  ses  aii- 
mens  dans  sa  bouche ,  et  il  étoit  absolument  réduit 
il  une  existence  automatique^ 
,    ii6.  On  ne  sauroit  mieux  connoltre  la  démence 
qu'en  la  mettant  en  opposition  avec  la  manie  déii- 
III.  9 
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rante ,  pour  Lien  saisir  leiu*s  dissemblances.  Dai 
celle-ci,  la  perception  des  objets  ,  riraagination  , 
jnémoîre  peuvent  être  lese'es  ;  mais  la  faculté  du  jo^-ita 
cément  ,  c*est-à-dire ,  celle  de  rassociaLiou  des  idëes^a 
existe.  Le  maniaque  ,  par  exemple  ,  qui  ïc  croit  Ma-^^ 
homet ,  et   qui  coordonne  avec  cette  idée  tout  ra^y 
quil  fait ,  tout  ce  qu'il  dit,  porte  en  réalité  un  Juge-à^ 
ment  ;  mais  il  allie  deux  idées  sans  aucun  fondement,  -p. 
c'est-à-dire  que  son  jugement  est  faux  ;  et  sous  c€  ,yç. 
poinl  de  vue, que  dcviondroicnt  la  plupart  deshommeî 
si  leurs  jugcmens  errociés  étoient  un  litre  de  réclu- 
sion aux  Petites-Maisons  ?  Au  contraire  ,    dans  la    ,, 
démence,  il  n'y  a  point  de  jugement,  ni  vrai  ,  ni  ,, 
faux  ;  les  idées  sont  comme  isolées  ,  et  naissent  ies^ 
unes  à  la  suite  des  autres  ;  mais  elles  ne  sont  nul-  / 
lement  associées ,  ou  plutôt  la  faculté  de  la  pensée 
est  â])olic.  J'en  puis  citer  ent*ore  pour  exemple  ua 
aliéné  que  j'ai  souvent  sous  mes  yeux  :  il  n'est  point 
d'image  plus  tVappanle  du  chausqueses  mouvemens, 
ses  idées  ,  ses  propos  ,  les  élans  confus  et  momenta- 
nés de  ses  aflectioas  murales.  Il  s^approche  de  moi  , 
me  regarde,  m'accable  d'une  loquacité  exubérante 
et  sans  suite.  Un  moment  après  ,  il  se  détourne  et  se 
dirige  vers  uue  autre  personne  qu'il  assourdit  de  son 
babil  éte^pel  et  décousu  ;  il  fait  briller  ses  i^gards , 
et  il  semble  menacer  :  mais  comme  il  est  autant  inca- 
pable d'une  colcre  emportée  que  d'une  certaine  liai- 
son dans  les  idées  ,  ses  émotions  se  bornent  h  des 
élans  rapides  d'une  effervescence  puérile  qui  se  calme 
et  disparoU  d'un  clin  d'œil.  Entre -t -il  dans  un# 
chambre  ,  il  a  bientôt  déplacé  et  bouleversé  Ions  les 
meubles;  il  saisit  avecses  mains  mie  table ,  une  chaise 
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fH  enlève  ,  qu'il  secoue  ,  qa'il  transporte  ailleurs  , 
HiBaniiester  ni  dessein  ni  intention  directe  ;  à 
pcÎKa-t-oa  tourne  les  yeux  qu'il  est  déjà  bien  loin 
im  une  promenade  adjacente  ^  où  s'exerce  encore 
aiDobîEté  versatile  ;  il  balbutie  quelques  mots ,  re- 
■M  des  pierres  ,  et  arrache  de  l'herbe  qu'il  jette 
tîenlôt  au  Iota  pour  en  cueillir  de  nouvelle  :  il  va  , 
«Dt  et  revient  sur  ses  pas  ;  il  s'agite  sans  cesse ,  sans  . 
rvèr  le  souvenir  de  son  état  antérieur,  de  ses 
,  de  ses  proches ,  ne  repose  la  nuit  que  quelques 
y  ne  s'arrête  qu'à  la  vue  de  quelque  aliment 
pH  dévore  ,  et  il  semble  être  entraîné  par  un  rou- 
lement perpétuel  d'idées  et  d'afTections  morales  dé* 
QDDSoes  ,  ,qui  disparoissdht  et  tombent  dans  le  néant 
tnsâtât  qu'elles  sont  produites. 

^  n.  Description  générale  de  la  Démence^ 

117.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  La 
ianeoce  peut  être  innée  ou  originaire  ,  ou  bien  ame- 
née par  le  déclin  de  l'âge  ;  souvent  elle  est  acciden-» 
tdle  et  peut  être  produite  par  des  excès  d'intemp&« 
noce  9  l'abus  des  plaisirs  les  plus  énervans ,  les  suites 
^ime  attaque  d'apoplexie  ,  de^  coups  sur  la  tête  , 
aœ  frayeur  vive ,  des  excès  d'étude  dirigée  sans 
awtfaode. 

1  ^8.  Sjmptômes.  On  remarque  dans  la  démence 
«ne  succession  rapide  j  ou  plutôt  une^alteriiativenon 
mtefTO>3apue  d'idées  isolées  et  d'émuotions  légères  et 
disparates  9  des  mouvemens  désordonnés  et  des  actes 
continuels  .d'extravagance ,  l'oubli  comjpJet  de  tout 
état  antérieur,  l'abolition  ou  une  diminution  mar- 
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quee  de  la  faculté  d'apeirevoir  les  olijets  ,  robliterîr-^ 
tion  du  jugement  ,  une  activité  (.'Oiilmuelle  sans  but 
et  sans  desseiu  ,  et  uoe  sorte  d'existence  automati-' 
que  ;  quelquefois  il  y  a  oubli  ou  confusion  des  mot» 
et  des  signes  propres  à  rendre  les  idées. 

%  UL   TraiicinefU  de  la  Déniencc. 


xiQ.  Il  est  manifeste  qiie  la  démence  qui  a  ïï 
par  le  déclin  de  1  ài^e  ,  et  qui  survient  à  diverses  é 
cpjes  de  la  vie,  n  est  point  susceptible  d'un  clirtnge 
ment  digne  de  remarque  ,  et  que  tout  trahcnient 
médical  devient  inutile.  Ce  dernier  ne  peut  s'appli- 
quer proprement  qiï'à   la  démence  accidentelle  ,  à 
celle  qui  sunienl  à  la  suite  d'un  chagrin  profond ,  ou 
bien  durant  les  couches,  par  la  suppressioii  des  meus- 
irues  ,  une  dégénération  de  la  manie  par  un  traite- 
ment trop  actif,  une  profonde  mélancolie  ,  etc.  C'est 
alors  que  F  nsage  des  cxcilans ,  soit  rnternes ,  commer" 
les  aromatiques  ,  les  infusion?  amères  ,  les  sohition 
de  muriate  ammoniacal  y  etc.  ;  soit  Fusage  des  épî 
spastiqnes  ,  surtout  à  la  nuque  ,  les  frictions  sècb 
sur  les  membres,  les  frictions  avecune  huile  étliéré 
le  long  de  Tépine  du  dos;  soit  enfin  un  exerci 
agréable  au  gi*and  air  ,  et  des  manières  douces  et  e 
courageanles  ,  peuvent,  p.^r  leur  heureux  concours 
l'amener  l'usage  de  la  i-aison.  Il  peut  aussi  s'exciter'" 
une  sorte  d'agll^tion  nerveuse  et  comme  maniaque  , 
qui  devienne  comme  nae  sorte  de  crise  et  fasse  cesser 
pnlièrement  ic  trouble  et  Tincohércnce  des  idées* 
Unfin  ,  on  a  mis  en  usage  dans  les  niénics  vues  1 
l»alvanisme;etj*ai  tenté  ,  à  l'hospice  de  la  SidpêtriL'rirJ 
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Jtt  tasSïA  de  cette  sorte  avec  M.  Aldini  (i)  ,  en  diri- 
geant le  courant  du  fluide  galvanique  par  les  oreiOes, 
pftr  Textrëitiitë  du  nés ,  par  d'autres  points  de  la 
tété  :  OU  n'a  pu  tnéconnof  tre  dan^  la  plupart  de  ceâ 
cftft ,  un  effet  stimulant ,  mais  passager  ;  et  je  petise 
«{u'un  moyen  semblable  doit  être  combiné  avec  beau- 
^up  d'autres  pour  produire  une  nouvelle  énergie  , 
qui  soit  telide  et  permanente,  dans  les  fonctions  intel- 
lectudles.  Il  en  sera  de  même  de  Félectricité  ttùr* 
fhyée  suivant  les  méthodes  connues* 

ZÛiOTi9MM  (l). 

%  I*'.  Considérations  générales* 

%^o.  La  Ungue  française  est  peu  riche  pour  expri- 
mer les  divers  degrés  de  vésanies  :  aussi  fauteur  des 
S/Bonymes  français  a  beau  vouloir  tracer  les  nuances 
de  ce  qu'on  appelle  dans  k  société  ^/bu^  extravagant, 
insensé,  idiot ,  imbécille  ,  etc.  ^  il  ne  fait  qu'indiquer 
le  dernier  terme  de  l'échelle  de  graduation  de  la  rai- 
son ,  de  'la>pn»deoGe ,  de  la  pénétration  ,  de  l'es- 
prit ,  etc.  ;  mais  il  est  loin  de  s'élever  k  des  notions 
exactes  sur  les  divers  états  de  vésanie.  L'idiotisme , 
qu'il  définit  un  défaut  de  connoissance ,  n'est ,  ii  le 
considérer  datis  les  hospices ,  qu'une  abolition  plus 
ou  moins  abscdijke  ,  soit  des  fonctions  de  fentende- 
ment  ^  soit  des  affections  du  cœur  :  il  peut  tenir  à 

■  ■II»  I  I         ■  ■!■       ■       Il        ■  il  ■  «IM^l    ■        ■■    ■        11^.  ^.MMM         li  M  I»  ■■       II.    ■  — ■    , 

(i)  Essai  théorique  ti  expérimental  sur  ie  Galvanisme  t  par 
M.  Atdinî.  Paru  ,    i  âo4- 

(3)  SritûtrrMXM.  jimentia,  SauvaûIs,  Vogel  ,  Sagah  y 
CoUfSir;  Morosis^  Luinxus  }  CréUnisme ,  FooinÉ. 
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des  causes  variées  ,  telles  que  l'abus  des  plaisirs  ener- 
vans  ,  Tusage  des  boissons  narcotiques ,  des  coups 
violens  reçus  sur  la  tête  ,  une  vive  frayeur  ou  uu 
cbagiiti  profond  et  concentré  ,  des  études  forcées  et 
dingées  sans  principes ,  des  tumeurs  dans  rinlérieur 
du  cràae  ,  une  ou  plusieurs  attaques  d'apoplexie  y 
Tabus  excessif  des  saignées  ,  mais  le  plus  souvent  un 
vice  origiuaire.  La  plupart  des  idioU  ne  parlent 
point ,  ou  ils  se  bornent  à  marmoter  quelques  sons 
inarticulés  ;  leur  Ggure  est  inanimée  ,  leurs  sens  hé- 
bétés ,  leurs  mouvemens  automatiques  :  un  état  ha- 
bituel de  stupeur ,  une  sorte  d'inertie  invincible 
forment  leur  caractère.  J'ai  eu  long-temps  sous  mes 
yeux  ,  dans  les  infirmeries  de  Bic^tre ,  un  jeune 
sculpteur ,  âgé  de  vingt-huit  ttns  ,  épuise'  antérieure- 
ment par  des  excès  d*inlempérance  ou  les  plaisirs  de 
l'amour  ;  il  restoit  presque  toujours  immobile  et  ta- 
citurne y  ou  )»iea  ,  par  iutervalle  ,  il  laissoît  échapper 
une  sorte  de  rire  niais  et  stupide  ;  nulle  expression 
dans  les  traits  de  sa  figure  ,  nul  souvenir  de  son  état 
antérieur;  îi  ne  marquoit  jamais  d'appétit,  et  l'ap- 
proche seule  des  alimens  meltoit  enjeu  lesorganes  de 
la  mastication  ;  il  restoit  toujours  couché  ,  et  a  fini 
par  tomber  dans  une  fièvre  hectique  qui  est  devenue 
mortelle. 

121.  liCS  idiots  forment  une  espèce  très- nom- 
breuse dans  les  hospices  ,  et  leur  état  tient  souvent 
aux  suilesd'un  traitement  trop  actif  qu  ils  ont  subi 
ailleurs.  Ceux  qui  le  soiil  d'ongine  ont  quelquefois 
nu  vice  de  conformation  dans  le  crâne  :  j'en  ai  dé- 
crit (  D'ailé  sur  la  Ma/tic  )  doux  exemples  re- 
marquables. 
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isa.  Certaines  personnes^  douées  d* une  sensibilité 
eitrècDey  peuvent  recevoir  une  conimolion  st  pro-* 
itmàe  par  une  anV'clîoii  vivo  et  hrus(]ue  ,  que  toutes 
les  fboctions  morales  en  sont  comme  suspendues  ou 
aUilêrees   :  une  joie  excessive  ,  comme  une  forte 
frayeur  ,  peuvent  produire  ce  phénomène  si  inexpli- 
cable. Un  artilleur  ,  Tan  1794  >   propose  au  Comité 
de  salât  public  le  projet  d'un  canon  de  nouvelle  in- 
vention ,  dont  les  effets   doivent  être   terribles  ;  on 
en  ordonne  pour  un  certain  jour  l'essai  à  ^lendon  , 
e<  Robespierre  écrit  à  son  inventeur  une  lettre  si  en- 
courageante ,  que  celui-ci  reste  comme  immobile  à 
cette  lecture  ,  et  qu^il  est  bientôt  envoyé  a  Bicêtre 
dans  un  état  complet tridiotisme.  A  la  même  époque^ 
lieux  jeunes  réquisitionnaires  partent  pour  Tarméc  , 
et  dans  une  action  sanglante  un  d^entre  eux  est  tué 
d*un  coup  de  feu  à  côté  de  son  frère  :  l'autre  resta 
imuiobike  et  comme  une  statue  à  ce  spectacle.  Quel- 
ques jours  après  on  le  fait  ramener  dans  cet  état  à 
1«  maison  paternelle  ;  son  arrivée  fait  la  même  im- 
pre&sion  sur  un  troisième  (Us  de  la  même  famille;  la 
nouvelle  de  la  mort  dun  de  ses  frères ,  et  Taliénatioa 
de  l'autre  y  le  jettent  dans  une  telle  consteniation  et 
une  telle  stupeur  ,   que  rieu  ne  réalisoit  mieux  cette 
unmobilitc glacée  d'eÛ'roi qu'ont  peinte  tant  de  poètes 
anciens  ou  modernes.  J'ai  eu  lofig-temps  sous  mes 
yeux  ces  deux  frères  infortunés  dans  les  infirmeries 
dcBîcétre  ;  et ,  ce  qui  éloit  encore  pins  déchirant , 
j'ai  vu  le  père  venir  pleurer  sur  ces  tristes  rest«s  de 
son  ancienne  famille. 

12  3-  Il  est  malheureux  que  l'espèce  d'aliénation 
CD  général  la  plus  incurable  soit  b  plus  fréquente  dan» 
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Jes  hospices  :  elle  forme ,  à  Bîcôlre ,  le  quart  du  nom-^ 
hre total  des  insensés,  et  peut-être  que  la  cause  en 
est  facile  à  indiquer.  Cet  hospice  éloit  destiné,  avant 
la  révolution ,  à  servir  de  retraite  auxalicne's  envoyé» 
«le  rifôlel  Dieu  ,  après  un  traitement  très-actif  par 
les  saii^uoes ,  les  bains  et  les  douches.  Un  grand  nom- 
bre arrivoicnt  dans  un  état  de  foiblesse,  d'atonie  et  dé 
«tupeur^  au  point  que  plusieui's  succomboient  qne!> 
ques  jours  aprcsleurcnlrée,  certains  reprenoient  leurs 
i'acidtés  înfellecluelles  par  le  rétablissement  gradué 
des  forces  ;  d'autres  éprouvoient  des  rechutes  danfr  lé 
saison  des  chaleurs  ;  qneUpjes-uns ,  surtout  dans  là 
ieunos^e ,  après  avoir  reste  plusieurs  mois ,  ou  mêm 
des  années  entières,  dans  un  idiotisme  al^soln,  lom- 
Ifoient  dans  u!ie  sorte  d'accès  de  manie  qui  duro! 
vin^t^vin^çl-cinqou  trenlejours,  et  auquel  succëdoitlé 
rétablissement  de  la  raison  ,  par  une  sorte  de  réactiorf 
interne.  J'ai  indique  plusieurs  faits  semblables  dan 
jnôn  Traité  sur  hi  Manie;  mais  il  importe  d'en  faîr<^ 
connoltre  un  dans  tous  ses  détails.  Un  jeune  mili4 
taire  de  vingt  deux  ans  est  frappé  de  terreur  par  Id 
fracas  de  rarlilleric,  dans  une  action  saîiglanteoù  il 
prend  pari  aussitôt  après  son  arrivée  à  l'année;  sa 
r<iJson  en  est  bouleversée,  et  on  le  soumet  ailleu 
au  Iraîtesient  par  ht  métliodc  ordinaire  des  saifjnccs, 
des  Iwins  et  des  douches;  à  la  dernière  sai£(née,  I4 
bande  se  délie,  il  perd  une  grande  (piantîté  de  sang , 
cl  il  tombe  dans  une  syncope  très-prolongée  ;  on  le 
rend  à  la  vie  jxir  des  toniques  et  des  restaurons  ;  mais 
il  reste  ihus  un  état  de  langueur  qui  fait  toutcrain— ^ 
flre ,  et  ses  parens ,  pour  ne  point  le  voir  périr  sous 
leurs  yeux  5  renvoient  à  Bicétre.  Le  père,  dans  une* 
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lUte  qu'il  lu!  rend  plusieurs  jours  après ,  le  regarde 
(  oonine  désespéré ,  et  lui  laisse  quelques  secours  en 
i  tt|;eat  pour  améliorer  sou  état.  Au  bout  d'un  mois, 
s  A^  s^anooncent  les  signes  précurseurs  d'un  acct'^ 
k  manie  ,  constipation ,  rougeur  du  visage ,  volubi-* 
Sté  de  la  langue  ;  il  sort  de  son  état  d'inertie  et  de 
itupeur  y  se  promène  dans  Fintérieur  de  Thospice  , 
le  livre  à  mille  extraTagances  folles  et  gaies  :  cet 
iccès  dore  dixrhnit  jours;  le  calme  revient  avec  le 
rftaMJsgcment  gradué  de  la  raison ,  et  )e  jeontf 
kimme  ,  après  avoir  encore  passé  plnsieors  mois 
dans  riiospice  pour  assurer  sa  convalescence  ,  a 
clé  rendu  plein  de  sens  et  de  raison  au  sein  de  sa 
^unîlle. 

ia4-  ^  division  la  plus  nombreuse  des  aliénés  des 
bos^ces  est  sans  doute  celle  des  idiots ,  qui  y  dès  leui* 
nûflaance  ,  offrent  divers  degrés  de  stupidité  suivant 
qn'dle  est  plus  on  mois  complète.  Cet  état  de  dégé- 
neraflïaa  et  de  nullité  est  porté  encore  bien  plus  loin 
dana  les  crétins  de  la  Suisse  ;  ces  derniers  annoncent 
dép  ,  dès  leor  tendre  enfance ,  ce  qu'ils  doivent  être  ; 
qndqnefdis  (t)  ,  dès  leurs  premières  années,  gôUre' 
de  la  grosseur  d'une  noix,  en  général  bouffissure  du 
vîage  et  volume  disproportionné  des  mains  et  de  la 
tête,  peu  de  sensibilité  aux  diverses  impressions  de 
ratmospbère,  état  habituel  de  stupeur  et  d'engonr- 

(i)   Traité  du  Goitre  et^  Créiiniime ,  psr  F.  E.  Fodéré  , 
asdeivMédecinde^hôpitauKcivils  etouii^ires.  P/znV,  an  1800. . 

Le  docteur  Beil ,  daus  son  ouvrage  sur  lesjicvrcs ,  où  il  traite 
ée  presque  tontes  les  maladies,  a  donne  le  réî>ultat  de  ses  recher- 
dtftsnrrîdiotîstDedtf  ere'tlos,  ]ad^me|tce,  et  plusieurs  aatreV 
«1res  d'ulienatUm»  aeatâlc|. 
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dissemcnt,  didîcullé  de  lelcr  romme  par  une  foî- 
blesse  «le  ritislinrl  même  relatif  aux  besoins,  deve- 
loppenieiil  Irès-lenl  el  Irès-înconiplel  de  la  facullé 
d'arl!culer  les  sons  ,  puisqu'ils  n'apprennent  qu'a 
prononcer  des  voyelles  sans  consonnes  ;  a  mesure 
que  leur  corps  prend  de  l'accroissement ,  toujours 
lourdeur  et  slupide  gaucherie  dans  leurs  mouve— 
mens  ;  même  défaut ,  même  absence  d'intelligence 
à  l'âge  de  dix  à  douze  ans ,  puisque  les  petits  crétins 
de  cet  âge  ne  savent  point  porter  leurs  alimens  à  la 
bouche  ou  les  mâcher,  et  qu'on  est  obligé  de  le» 
leur  eufuuccr  dans  le  gosier;  dansTadoIescencc,  lou-^ 
joui's  marche  folble,  lourde  et  chancelante  ,  si  ot» 
parvient  à  les  faire  mouvoir;  jamais  un  air  rîaïit  ^ 
toujours  une  opiniâtreté  hébétée  ,  un  caractèi*e  de 
contrariété  et  de  mutinerie  que  la  tendresse  mate 
Dclle  peut  seule  faire  supporter  ;  disproportion  de 
tête  et  sa  petitesse  relativement  au  reste  ducorps^' 
son  aplatissement  au  sommet  et  aux  tempes ,  tubé-« 
rosité  de  l'occiput  peu  saillante  ;  les  yeux  petits ,  quel 
quefois  enfoncés,  d'autres  fois  protubérans;  rega 
fixe  et  stupéfait^  poitrine  large  et  resserrée  ;  les  doig 
minces  et  aIlon>^és,  avec  désarticulations  peu  pi 
noncées;  la  plaiàle  des  pieds  large  et  quelquefois 
courl>ée,  le  pied  le  plus  souvent  porté  en  dehors  o 
en  dedans;  puberté  très-retardée,  mais  développe 
ment  énorme  des  organes  de  la  génération;  de  là  uni 
lubricité  sale  et  le  penchant  le*  plus  extrême  à  Tona 
iiisme.  A  cette  époque  seule  le  crétin  commence 
marcher,  encore  même  sa  locomotion  est  trcs-born 
elsculeuiciit  excitée  par  le  désir  de  prendre  sa  nour- 
riture^ de  s'échaulTcr  au  coiu  du  feu  ou  de  jouir  dc& 


I 
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njODS  du  soleil.  Son  grabat  est  un  autre  terme  de 
Ms  longs  et  pénibles  voyages  :  encore  s'y  rend- iPeu 
ckaacelaut ,  les  bras  peudaus  et  le  tronc  mal  assuré. 
Eo  (JicmiQ  il  va  droit  au  but;  il  ne  sait  pas  éviter  les 
obstacles  ni  les  dangers  ;  il  ne  sau  roi  t  prendre  une  au-* . 
tre  route  que  celle  qui  lui  est  familière.   Ari-ivé  au 
terme  de  son  accroissement  parfait^  qui  est  ordinai-* 
remeat  de  treize  à  seize  décimètres ,  la  peau  du  cré- 
tin devient  brune;  sa  sensibilité  continue  d'être ol>- 
tuse  ;  il  est  indifférent  au  froid ,  au  cfaaud,  ou  même 
aux  coups  et  aux  blessures;  il  est  ordinairemeiit  sourd 
et  muet;  les  odeurs  les  plus  fortes  et  les  plus  rebutan- 
tes Taflectent  à  peine.  Je  conuois  un  crétin  qui  manè- 
ge avec  voracité  des  oignons  crus  ^oju  même  du  cbar- 
boa ,  ce  qui  indique  combien  Forganc  du  go&t  est 
grossier  ou  peu  développé.  Je  ne  parle  poiut  de  la 
-vue  et  du  tact,  qui  sont  les  organes  du  discernement 
et  deTintelligence,  et  dont  les  fonctions  doivent  être 
très-bornées  ou  dans  un  état  extrême  de  rudesse  ; 
leurs  facultés  affectives  semblent  encore  d'une  nulli^ 
té  plus  complète  ;  souvent  aucun  trait  de  reconnois- 
sance  pour  les  bons  offices  qu  on  leur  rend;  ils  mon^ 
trent  à  peine  quelque  sensibilité  à  la  vue  de  leurs  pa- 
réos ^  et  ne  témoignent  ni  peine  ni  plaisir  pour  tout 
ce  qui  se  rapporte  aux  besoins  de  la  vie.  Tel  est ,  dit 
M.  Fodcré ,  la  vie  physique  et  morale  des  crétins  peu- 
idant  une  longue  carrière  ;  car ,  réduits  à  une  sorte  de 
•  végétation  et  d'existence  automatique  ,  ilsparvienueut 
saus  trouble  à  une  extrême  vieillesse. 
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§  II.    Description  générale  de  l'Idiotisme- 

ia5.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles,  Oa 
a  vu  souvent  ridiotusmc  reconnoître  pour  cause  unaf 
confomialion  particulière  du  crâne;  mais  il  est  aussi 
fréquemment  occasionné  par  une  joie  extrême  ou 
une  frayeur  vive,  un  traitement  trop  actif,  I  usage 
trop  répète'  des  bains  et  des  saignées ,  labus  des  plai- 
sirs vénériens,  l'usage  des  narcotiques,  des  coups  vio- 
\ens  reçus  surla  tête ,  des  éludes  forcées,  des  attaques 
d  apoplexie ,  etc. 

ia6.  Symptô.mes,  L'idiotisme  consiste  dans  une 
obliléralion  plus  ou  moins  absolue  des  fonctions  de 
Teatendement  et  des  aiTections  du  copur;  on  remar-* 
que  quelquefois  une  rêvasserie  douce  avec  des  sonS 
demi-articulés;  d  autres  fois  une  tadtumité profonde 
et  la  perte  de  la  parole  par  le  défaut  d'idées.  Certains 
idiots  sont  très-doux,  d'aulreft  très-opiniàtrcs,  quel- 
ques-uns sont  sujets  à  des  quintes  très-vives  d'em-^ 
portement. 

§  III.   7}'ai(emcnt  de  U Idiotisme. 

127.  L'idiotisme*  originaire  est  presque  toujours 
incurable,  d'après  les  remarques  les  plus  assidues  quô 
f  ai  faites  à  Thospice  de  la  Salpétrière ,  ou  du  moinâ 
il  paroit  très-peu  susceptible  d'un  changement  favo* 
rable.  L'idiotisme  accidentel  peut  quelquefois  être 
guéri  par  l'application  des  excitans,  soît  internes, 
soit  externes  ,  tels  que  ceux  indiqués  parmi  leà 
moyens  de  traitement  qui  conviennent  dans  les  cas 
d'une  démence  produite  aassi  par  un  aocident  ;  et  je  ne 
puisque  renvoyer  à  mon  TrcUté  sur  VÀliénationi^nv 
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enter  des  rëpédtions  superflues.  L'idiotisme  acdden- 
td  ,  contracté  surtout  pendant  la  if'igueur  de  la  jen- 
BflBe,  peut  être  aussi  heureusement  terminé,  comme 
pr  mi  mouvement  critique,  lorsqu'il  succède  une  ex- 
dlatioa  nerveuse  et  comme  maniaque  qui  dure  plu- 
aeoTS  semaines,  et  qui ,  en  cessant  elle-même ,  finit 
par  ramener  le  Ubre  exercice  de  toutes  les  fonctions 
iefentendement. 

JOMItjâltMMVLISMM  (l). 

s  !•'.  Considérations  générales. 

ia8.  L'imagination  y  durant  les  songes  ordinaires, 
peut  saj^peler  avec  plus  ou  moins  de  force  les  objets 
quirontvivementfrappée;mais$i,danscetétat^rexci^ 
tatîon  est  assez  vive  pour  qu'on  se  livre  au  mouve-* 
ment  même  dont  on  a  Thabitude,  que  les  muscles . 
soient soomis  à  l'influence  de  la  volonté,  qu'on  sorte 
de  son  lit ,  qu'on  marche  >  qu'on  parle  ou  qu'on  renou-^ 
veBe  même  les  fonctions  qu'on  a  coutume  de  remplir 
durant  la  veille,  on  est  alors  somnambule  pu  nociam" . 
buk-  Aiistote  connoissoit  cet  état  équivoque  de 
fonunefl  et  de  veille ,  et  il  parle  de  ceux  qui  en*  doiv 
mant  se  lèvent,  marchent^  parlent,  distinguent  aussi 
liea  les  objets  que  les  hommes  les  mieux  éveillés  , 
lortent  de  leurs  maisons  ^  montent  sur  les  arbres  ou 
vont  à  la  poursuite  de  leurs  ennemis^  et  se  remetteat . 
ensuite  au  lit  où  ils  restent  dans  un  sommeil  qui  s^ , 

(i)  STii\oNTMrs,  SamnambidismuSfSA.vyxGEs^t^irt'-' 
xxvs,  Sagar;  HxpnobiUésis,  YoaKt;  tioctambulaito^  JuNo 
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paroil  nullement  iiileiTonipu  par  ces  diverses  nc- 
iioasC  lib,  P^  de  Grn.  Jnim,  J.  On  Irotivede  sem- 
blables exemples  dans  les  Mémoires  de  Trcvouî 
(ana.  i7i4),dans  la  Philosophie  de  Gassendi,  dans  un 
ouvrage  de  Muralori  f  della  Forza,  délia  Fatita- 
5/aJ^  etc. ,  outre  ceux  que  Tobservaliou  de  chaque 
jour  peut  faire  connoilre.  Il  paroît,en  rapprochanl 
diflërentes  histoires  de  somnambules  ,  que  leur  e'iai 
offre  de  grandes  varielc's  pour  les  foncllous  des  sens 
que  les  uns  ont  les  yeux  fermés,  que  d'autres  aper- 
çoivent distinctement  les  objets  qui  leur  sont  pré- 
sentes; que  certains  n  entendent  point,  pendant  qui 
d'autres  répondent  avec  précision  aux  question 
qu'on  leur  propose.  Un  de  ceux  dont  parle  Murator 
étoil  fameux  à  Vicencc,  et  sou  histoire  a  été  exacte 
ment  décrite  par  le  médecin  Pigati.  Mais  quclqu 
dextérité  qu'où  suppose  aux  somnambules  dan 
les  fonctions  qu'ils  exercent,  avec  quelque  agilit 
qu'ils  échappent  le  plus  souvent  au  danger ,  le  nom 
brc  de  ceux  qui  ont  péri  dans  leurs  courses  noclui 
nés  ou  qui  ont  reçu  des  blessures  graves ,  ne  pet 
qu'inspirer  des  iaquictudes  sur  le  sort  des  autres,  e 
on  doit  circonscrire  dans  un  petit  espace  les  lieux  o 
ils  peuvent  se  transporter.  Uu  seigneur  italien,  suj< 
a  cet  accident,  faisoit  habituellement  envii-onnerso 
lit  d'im  fort  réseau  ou  filet  de  cordes  ,  qui  l'empt 
choit  d'en  sortir ,  et  le  forcoit  à  s'éveiller  par  1< 
efforts  qu  il  faisoit  pour  s'en  débarrasser.  On  ne  pei 
que  remarquer  un  certain  rapport  entre  un  accès  c 
manie  sans  délire ,  cl  l'espèce  d'excitation  ncrveui 
que  le  somnambule  épi'ouve  pendant  la  nuit,  l 
jeune  homme  sujet  à  cette   affection  ,  cl  que   j 
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souvent  ea  occasion  d'observer  durant  ses  attaques  » 
avoU,  un  regard  vif  et  animé  ,  le  visage  coloré  y  un 
ton  de  voix  ferme,  la  plus  grande  agilité  dans  lev 
saembres,  des  reparties  saillantes  dans  les  entretiens 
^'onse  faisoit  un  jeu  d*avoir  avec  lui.  Dans  la  jour* 
■ée  et  durant  Tétat  de  yeille  ,  il  étoit  en  général  mor- 
ne 3  tacitumeyf  tparoissoit  bien  inférieur,  pour  les  fa* 
coItés  de  Fentendement ,  à  ce  qu  il  étoit  dans  ses  illo* 
sons  nocturnes. 

1 39.  Parmi  les  exemples  les  plus  remarquables  de 
loninambulisme,  on  doit  compter  ceux  que  rapporte 
Henricus-ab-Heerz ,  auteur  connu  par  l'exactitude 
extrême  qu*il  mettoit  à  tracer  l'histoire  des  maladie^. 
Un  jeune  homme  avec  lequel  il  avoit  été  lié  dès  son 
enfance  et  qui  s'appliquoît  fortement  à  la  poésie  , 
setoit  exercé  en  vain  un  certain  jour  à  polir  et  à 
repdre  plus  corrects  plusieurs  vers  qu'il  avoit  com- 
posés; il  se  lève  pendant  la  nuit ,  ouvre  son  secrétaire, 
écrit  et  répète  souvent  à  haute  voix  ce  qu'il  venoit 
d*écrire  en  s'applaudissant  lui-même  et  en  poussant 
des  éclats  de  rire ,  exhortant  même  un  de  ses  amis 
qui  étoit  présent  d*applaudir  avec  lui;  il  ferme  en- 
suite son  secrétaire  ,  se  remet  dans  son  lit,  et  pro- 
longe son  sommeil  jusqu'au^momentoù  on  vient  Té- 
veiOer,  ignorant  pleinement  ce  qui  s'étoit  pasf  é.  Le 
lendemain^  il  se  rappelle  avec  inquiétude  l'incorrection 
des  vers  du  jour  précédent  ;  il  visite  son  manuscrit  ^ 
et  il  trouve  remplies  les  lacunes  qu'il  avoit  laissées  : 
plein  de  surprise,  et  ne  sachant  si  c'étoit  l'effet  de 
son  bon  ou  de  son  mauvais  génie ,  il  demanda  k  ses 
amis,  qui  poussoient  des  éclats  de  rire,  de  lui  dévoi- 
ler ce  mjrstore  :  ils  ue  parvinrent  qu'avee  peine  à  lui 
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persuader  que  c  etoit  duraiit  son  sommeil  qu'il  avoiÉ 
l'cmpli  cette  tâche  dinicile.  Le  même  auteur  nous  a 
Iran^mis  l'histoire  d'un  . somnambule  d*un  autre  ca^ 
ractère.  Un  religieux ,  âgé  de  quarante-cinq  ans ,  ëtoîl 
tourmenté  depuis  quinze  années  ,  et  seulement  cer-*j 
tailles  nuits ,  d«s  rêves  les  phis  horribles  ;  il  se  croyoi0j 
^iloi'S  menacé  de  la  mort  de  la  part  ,de  ses  amis  h 
plus  intimes ,  ou  des  personnes  avec  lesquelles  il  n*é- 
toit  jamais  entre  en  querelle  ;  à  chaque  rêve  ,  dans 
le  cours  de  la  même  nuit,  cétoient  de  nouveaux,] 
meurtriers,  c'étoient  de  nouvelles  circonstances d'ui 
mort  violente;  il  cix)yoil  tour-à-tour  recevoir  un  cou] 
de  pistolet,  un  coup  d'épée  ,  ou  des  coups  de  Lâlou 
de  semblables  rêves  se  renouveloient  trois  ou  quatr 
fois  pendant  la  même  nuit,  surtout  quelque  tem] 
après  rheure  du  coucher  cl  rarement  après  minuitî 
L  espèce  de  terreur  dout  il  éloit  frappé  étoit  si  vive 
que ,  quoiqu'on  Tattachàt  soigneusement  avec  des 
(X)rdes  ou  des  draps  de  lit,  quoiqu'on  lui  mlldefort^f 
liens  aux  pieds ,  il  parvenoit ,  par   les  agitations  et 
les  efl'orts  les  plus  violens ,  à  s'en  débarrasser ,  et  îk^ 
sortoit  de  son  lit  et  même  de  la  chambre  avec  ui 
sentiment  d'horreur  et  les  palpitations  les  plus  vit 
lentes,  et  souvent  il  revenoit  dans  son  lit  avecui 
mouvement  fébrile.  Pendant  tout  ce  trouble  ,  il  avoif 
les  yeux  ouveils,  il  enlendoit  le  son  des  cloches,  il 
pouvoit  cx>mpler  avec  liberté  les  heures  de  la  nuit , 
et  Un  étoit  privé  de  lexercice  de  son  jugement  que 
relativement  à  l'objet  de  son  rêve.  Ix)i'squ  il  ang- 
mentoit  la  dose  ordinaire  du  vin  dans  ses  repas,  ces 
illusions  nocturnes  perdoient  beaucoup  de  leur  vi- 
vacité, ou  même  a  avoienl  poiul  lieu  :  ce  moine  éloit 


et 
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fûUeurs  d*ime  constitution  robuste,  d'un  tcmpéra- 
aenl  sanguin  et  naturellement  gai  ;  mais  des  ëludes 
iSBÎdaes  et  la  méditation  lui  avoieut  communiqué  une 
(âate  de  mélaiicolie.  Henncufr-ab-PIeeras ,  consulté , 
proposa ,  comme  dans  ào8  cas  de  manie ,  Tusage  de 
itgcTS  narcotiques  9  des  pédiluves  chauds  ,  des  bains 
tempérés  ,  et  pour  faciliter  son  réveil ,  }'a|ttention  de 
lui  faire  flairer  des  sachets  remplis  de  plantes  aro« 
loatiqoes;  il  ne  négligea  point  les  autres  précepte^ 
de  rbj'gièue  ,  et  il  engagea  cet  homme  pieux  à  pren- 
dre du  relâche,  et  à  suspendre  pendant  long-tempf 
les  travaux  pénibles  de  la  prédication  et  ses  études 
ordinaires. 

i5o.  Il  convient  de  joindi^e  ici  quelques  réâexioni 
sur  le  somnambulisme  provoqué  par  le  magnétisme^ 
et  sur  lequel  M.  Chastenet  de  Pnyscgur  a  insisté  pary 
ûcuHèrement  dans  ses  Recherches ,  Expériejices  et 
Ohsefvaûons  ,  etc.  >  vol.  in-S^.  «  La  seule  différence 
j»  remanjuable ,  dit  cet  auteur  y  entre  les  somnam- 
M  baies  naturels  et  les  somnambules  magnétiques  , 
n  c*est  que  les  premiers,  actives  par  la  nature  ,  agis^ 
M  sent  toujours  d'eux-mêmes ,  tandis  que  les  seconds 
»  sont  et  demeurent  toujours  plus  ou  moins  soumia 
»  à  Fempire  et  à  Finfhience  de  leurs  magnétiseurs  ; 
»  et  sous  ce  point  de  vue  ,  la  prééminence  peut-être 
9  appartiendroit  aux  somnambules  naturels  :  il  est 
M  vrai  que ,  sous  d'autres  rapports ,  elle  paroitroiRlnc 
M  aux  somnambules  magnétiques  que  nous  avons 
j»  reconnus ,  ajoute  Fauteur ,  être  doués  S  intuitives 
il  Jactdiés  que  nous  n  avons  point  aperçues  dans  les 
M  somnambules  natureb  ». 

i3i-  L'auteur  a  rapporté  dans  son  ouvrage  d'au- 
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1res  faits  sur  les  facultés  des  somnambules ,  sur  îe 
développeineni  de  leur  instinct ,  sur  la  vision  qtie  tes 
somnambules  magnétiques  ont  ou  peuvent  acquérir 
des  maux  des  autres  malades^  sur  l'agent  magnéti^ 
.  que  animal  et  le  somnambulisme  considérés  comme 
tes  plus  pidssans  auxiliaires  des  médecins  ,  sur  la 
supériorité  de  la  vision  somruimbulJque  comparée  au 
tact  médical ,  etc.  Mais  je  dois  faire  remarquer  que 
dans  un  ouvrage  tel  que  maNosographie,  destiné  sup^ 
tout  à  imprimer  uue  direction  sévère  aux  études  mé- 
dicales ,  et  à  décrire  simplement  Diistoire  particulière 
de  chaque  maladie  ,  d  après  ses  caractères  extérieurs 
et  manifestés  par  des  impressions  faites  sur  les  sens,^ 
je  dois  être  d'une  réserre  extrême ,  et  m'en   lenii^ 
ceulemcnt  aux  résultats  des  faits  le  plus  universelle^ 
jnent  admis.  Quoique  je  sois  donc  toujours  porté  il 
applaudir  au  zèle  et  à  la  sagacité  que  M.  de  Pujséguf 
met  dans  ses  recherches  sur  le  sonmambulisme,  soit 
naturel,  soit  magnétique,  il  me  permettra  de  sus« 
fiendre  encore  mon  jugement ,  surtout  sur  certaines 
circonstances  qui  accompagnent  le  somnambulisme 
magnétique,  et  qui  portent  un  caractère  de  meiTeil- 
leux  très-propre  à  inspirer  de  la  défiance.  Je  n'en 
suis  pas  moins  disposé  à  suivre   d'un  œil  curieut 
Ions   les  résultats  des  recherches  faites  par  M.  de 
Piutfégur  ,  et  à  profiter   des   lumières  ultérieures 
qu'elles  pourront  répandre  sur  la  médecine,  etsurtout 
6ur  l'aliénation  mentale.  Loin  qu'on  doive  chercher  à 
éviter  le  choc  desopinions, on  doit  le  regarder  comme 
le  moyen  le  pi  us  sûr  de  conduire  à  la  vérité  et  défaire 
disparoitre  l'erreur  :  si  donc  on  veut  counoitre  des 
observations  et  des  expériences  faites  avec  impartîa- 
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ité,  dans  Tintendon  de  s'assurer  de  la  rëalitë  et  des 
-vcritables  caractères  du  magnëtisme,  on  doit  d'abord 
irasalter  les  rapports  qui  parurent  dans  le  temps 
oàM.  Deslon  magnétisoit  en  France.  Les  commis- 
aires  nommfô  alors  vérifièrent  que  les  manœuvres  du 
magnélîsnie  animal  produisent  des  effets  réels  qui  dé- 
pendent, non  d'un  principe  particulier,  mais  des 
attoucfaenieDS,de  l'imagination  et  délimitation;  et 
ces  commissaires  étoient  MM.  Francklin ,  Maj'ault , 
Leroy  ,  Sallin ,  Bailly ,  d'Arcet ,  de  Bory ,  Guiàotin, 
la¥oisier.  Les  pèces  sur  cette  matière  ont  été  reu* 
aies  par  le  docteur  Montcgre  dans  une  brochure  sur . 
k  Magnétisme  et  ses  Partisans.  Paris,  1813. 

.    §  IL  DescripUon  générale  du  Somnambulisme. 

i5a.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  On 
observe  assez  fréquemment  le  somnambulisme  dans 
]*a<JoIescence,  chez  les  personnes  d'un  tempérament 
sang^n  ou  nerveux ,  chez  ceux  qui  ont  une  imagi* 
natîonvive,  une  sensibilité  morale  extrême  ;  quelque^ 
fois  aussi  il  y  a  une  disposition  inconnue  et  qu'on  ne 
pent  rapporter  à  aucune  cause. 

i35.  Symptômes.  On  remaflpié  durant  le  sommeil 
nne  sorte  d'excitation  différente  de  l'état  de  veille , 
avecaptitude  à  répéter  les  actions  dont  on  a  contracté 
Thabitode.  Le  somnambulisme  consiste  quelquefois 
dans  des  déterminations  vicieuses,  paisibles,  dirigées 
mr  des  objets  qui  n'ont  aucun  rapport  avec  le  sujet 
da  rêve  :  dans  ce  cas ,  les  somnambules  exécutent ,  les 
jeox  fermés,  leurs  actions  nocturnes;  ils  montent  sur 
leurs  croisées ,  sur  les  toîls ,  et  se  dirigent  vers  d'autres 
objets  qui  ne  sont  point  ceux  dont  la  raison  s*oc-^ 
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(^upe.—  D'autres  fois  les  dctcrmiiiatious  sont  dirigées 
sur  les  ohjet5  mèuies  qui  occupent  renlendemeut  : 
on  observe  alors  une  grande  excita  tiou  marquée  par  l^j  ■ 
vivacité,  la  précision  des  mouvemens,  l'adresse  avec 
laquelle  le  somnambule  exécute  ses  actions.  Les  ycu4 
sont  presque  toujours  fermés,  quelquefois  ouverts . 
iixes ,  sans  mouvement ,  et  sans  qu'il  paroisse  y  avoir 
une  véritable  perception  des  impressions  qui  se  font 
^rTorganej  la  plupart  répètent  les  actions  farailië? 
res  dont  ilsont  Fhabitude;  d  autres  exercent  plus  spé« 
cialement  leurs  facidtés  sur  des  objets  du  domains 
de  liiileiligeuce  ,  tels  que  la  poésie ,  la  musique  ,  1q^ 
matières  scieutiGques  qui  fout  leur  occupation  daof 
l'état  de  veille  :  le  tact  chez  quelques-uns,  Touïe  chea 
quelques  autres ,  paroissent  jouir  de  la  susceptibilité 
des   impressions  ;  ils  s'exposent  quelquefois  à  de 
grands  dangers  sans  en  avoir  la  comioissance  ;  quel- 
ques-uns entendent  les  sous  qui  parviennent  à  leur^ 
oreilles  et  répoudeut  aux  questions  qu  on  leur  fait;  I9 
pouls  est  petit ,  quelquefois  dur ,  toujours  lent- — En- 
fin il  est  des  cas  où  les  déterminations  sont  violentes, 
et  ont  pour  principe  une  passion  plus  ou  moins  forte 
Occasionnée  par  le  rappel  d^idées  plus  ou  moins  dispa- 
rates, désagréables,  que  limagination  associe  et  lie 
fortement.  La  force  musculaire  est  très -augmen- 
tée ;  il  y  a  des  palpitations  et  de  Taltération  dans  le 
pouls  (i). 


(i)  Dissertation  sur  le  Somnambulisme^  par  M."  D,  G» 
•Yeralitt.  Paris ,    i8o5. 
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§  m.  Traitement  du  Somnambulisme* 

1 S4-  Tons  les  moyens  qu'on  a  successivement  em- 
ployés contre  le  somnambtilîsme  ont  pour  but  de 
bîre  cesser  Faccès  ou  d'en  prévenir  le  retour.  On 
ne  peut  pas  se  proposer  d'opérer  toujours  le  preitiiér 
effet;  les  circonstances  au  milieu  desqueQes  le  som- 
nambule se  trouve  sont  quelquefois  si  dangereuses , 
^e  réveiller  seroît  Fexposer  à  une  mort  certaine.  B07 
din  rapporte  qu'un  homme  ainsi  endormi  s'étant  jeté 
à  h  nage  dans  une  rivière  et  ayant  été  appelé  par  son 
nom  y  se  réveilla ,  tut  saisi  d'épouvante  et  se  noya 
{Mém.  de  Trévoux ,  zimée  1714*  tome  II.).  Les 
mojens  propres  à  préserver  des  accès  doivent  varièt 
suivant  la  cause  du  retour,  et  celle  de  la  maladie  eUe- 
même.  L'aspersion  d'eau  firoide ,  de  fortes  commo- 
tions y  la  flagellation ,  sont  susceptibles  d'occasionner 
un  réveil  subit,  et  parla  de  supprimer  l'accès  dès  son 
déhnt  n  faut  d'ailleurs  chercher,  dans  les*  inter- 
valles, à  combattre  la  cause  particulière  de  cette 
afTectîon. 

CAVCH&M^A   (i), 

i55.  Le  cauchemar  a  été  différetnmenl  envisagé 
par  les  Nosologîstes  :  Saavages  et  Sagar  le  rangera 
parmi  les  monvemens  convulsî&,  Linné  parmi  les 
isuppressioiis  sufTocatoires ,  Vc^el  parmi  les  spasmes  , 
et  CuDen  parmi  les  vésanies  :  ce  dernier  le  rapproche 

(1)  SrirONTMis*  Incubas,  Junckia,  Y ogel ;  Mphaltes, 
Sauvagbs,  LiNXJCUS,  Sagar  ;  OneïrodyTÛa  gnavans,  Cullix 
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du  somnambuIisme,et  reunit  ces  deux  affections  sous 
le  nom  ge'nérique  A*onéirodjmie,  Cette  atTeclion  est 
caractérisée  par  un  seatimeat  de  pesanteur  que  Toa 
éprouve,  durant  Je  sommeil,  dans  la  région  épigas- 
trique  ou  à  la  poitrine  ;  elle  est  ordinairement  accom- 
pagnée de  difficulté  de  respirer  et  d'une  sorte  de  dé- 
lire :  tout  se  dissipe  par  le  réveil  ;  mais  il  reste  beau* 
coup  de  lassitude  et  souvent  des  palpitations.  De$ 
causes  variées  peuvent  donner  lieu  au  cauchemar  : 
tantôt  c'est  un  état  pléthorique,  d^aiitres  fois  une  in- 
digestion on  la  surcharge  de  Tcstomac  pendant  le 
sommeil;  il  est  fréquemment  un  symptôme  d'hypo- 
chondrie  et  d'hystérie  ;  il  peut  aussi  dépendre  de  la 
présence  de  vers  dans  les  intestins  :  on  Ta  observe 
chez  des  personnes  affectées  d'hydrocéphale;  mai» 
doit-on  pour  cela  conclure ,  avec  Bonet ,  que  le  cau- 
chemar est  toujours  l'effet  de  celte  dernière  affection? 
On  conçoit  que  les  moyens  à  opposer  au  cauchemar 
doivent  varier  autant  que  ses  causes.  Est-il  occasionne 
par  la  pléthore  ,  on  se  trouve  bien  de  ne  point  sou- 
per ,  ou  au  moins  de  ne  se  coucher  que  lorsque 
la  digestion  est  faite;  un  exercice  journalier,  lê 
séjour  dans  des  lieux  dont  Taireslvif,  des  boissons 
délayantes  sont  à-peu-près  ce  qui  réussit  le  mieux.  I^ 
faut  avoir  soin  d*avoir  la  tête  et  les  épaules  élevées 
durant  le  sommeil.  Dans  le  cas  oii  le  cauchemar  est  le 
fymptùme  d'une  affection  de  l'estomac,  on  doit  re? 
courir  aux  vomitifs,  surtout  s^il  y  a  embarras  gastri- 
que, s'abstenir  du  souper,  ne  point  faire  usage  d*all- 
mens  gras,  prendre  des  boissons  aqueuses  abondantes, 
et  se  coucher  de  préférence  sur  le  côté.  Ai-je  besoin 
de  recommander  les  anthclmiuliqucs   lorsque   de9 
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lers  iatesLînaux  entretiennent  cette  maladie?  Je  ne 
pois  qae  renvoyer  a  rhypocfaondrie  et  à  ffaystene 
pour  ce  qui  concerne  le  traitement  du  cauchemar  de- 
tominé  par  ces  dernières  maladies. 

M  T  J>RO  B  B  O  BTS     (l), 

S  !•»-  Considérations  générales^ 

i56.  CTest  surtout  dans  les  derniers  temps  (eit. 
1780}  qae  l'attention  pnbli<|ue  a  été  CxéesurTIiy— 
âro|Ac^e  par  les  recherches  que  le  docteur  Anécj 
a  poUiées  sur  cette  maladie  (a).  On  trouve  dans  cet 
ouvrage  la  distinction  des  diverses  espèces  de  rage^ 
findication  des  remèdes  tentés  et  prônés  par  Faveugle  ' 
eoninrisnie,  et  enfln  les  préceptes  d'un  traitement 
méllbodîqBe  marqué  par  des  succès^  et  ad(^té  d'après 
une  expérience  éclairée.  On  a  joint  à  ces  recherches 
une  histoire  très-autheutîque,  et  par  là  très-précieuse, 
du  traitement  qui  fut  suivi  a  Senlis  sur  quinze  per- 
sonnes mordues  par  un  chien  enragé^  traitement  di« 
rige  avec  le  plus  grand  soin  par  des  commissaires  de 
la  Société  royale  de  Médecine ,  au  nombre  desquels 
on  comptoit  Vicq-d'Azyr  et  Thouret.  Cinq  de  ces 
blessés  moururent  hydrophobcs,  les  dix  autres  furent 
tturés.  La  Société ,  en  proposant  l'hydrophobie  pour 

(1)  Srjvoirrjirrs.  Hjrdropftobia  ^  Boerbaavs,  Junckia  , 
Sautaoes,  Liivivxus  ,  VoGEL,  CuLLEN,  Sagar;  Rage. 

(3)  Recherches  sur  la  Rage  f  par  M.  Andry ,  lues  à  la  So»  ' 
drlé  royale  de  Médecine  5  oonvelle  édition,  augmentée  dan» 
^■dqiies  endroiu,  et  suim  du.  traiiement  fait  k  Senlis,  à  quinze 
pcnoBoes  mordues  par  un  chien  enragé.  Paris,  1780» 
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6ujeL  duti  prix,  fiL  encore  éclore  de  nouveaux  travaux  t^ 
sur  cet  objet,  et  celle  compagnie  savante  publia ,  en   a 
1 784,  un  volume  d'observations  et  de  recherches  nou-  tfa 
velles  sur  le  vrai  caractère  et  le  traitement  de  cette  ^ 
cruelle  et  efl'rayante  maladie.  Elle  reconuoit  dans  cet  li 
ouvrage  que  le  traitement  local  par  les  caustiques 
mérite  surtout  la  plus  grande  atlenlioa  :  et  quoi- 
qu'elle ne  prononce  pas  qu'il  doive  être  le  seul,  elle  ^^ 
le  regarde  comme  le  plus  important  et  le  plus  indis- 
pensable. Deux  ouvrages  populaires  ont  sei'vi  ensuite 
à  propager  les  vrais  principes  du  Irailemcnt  anthydro- 
phobique  :  l'un  fut  public  par  MM.  Enaux  et  tihaus- 
&ier  (  Méthode  de  traiier  les  tnorsures  des  aninuuix 
enrngcs,  etc. , Dijon,  1785);  lautie  par  le  docteur 
Portai  (  Observations  sur  les  effets  des  vapeurs  mé^ 
phitiques  datis  l'hoinme  ,  sur  les  nojés ,  etc. ,  et  sur  la 
riige,ete.  Paris,  1767). 

1374  L'bydrophobie  avolt  été  placée  (Nosogra- 
phic,  prcaiière  édition)  pamii  les  maladies  spasmo- 
diques,  par  la  considératiou  de  certaines  analogi^^a 
a\ec  elles;  mais  un  examen  plus  approfondi  me  Ta 
lait  rapporter  aux  vcsanics,  à  cause  des  nombreuses 
aflinités  qu'elle  manifeste  dans  ses  accès  avec  b  fureur 
maniaque  sans  délire,  et,  dans  ses  intervalles  de  calme^ 
avec  une  mélaucolie  profonde;  mais  uii  caractère 
particulier  qui  la  distingue,  est  une  extrême  sensibi- 
lité des  organes  des  sens,  et  une  horreur  pour  les 
liquides.  Un  enfant  de  cinq  ans  f  Dissertation  de  Lc^ 
TOUX ,  chirurgien  en  chej  de  [hôpital  de  Dijon  J  est 
znordu  le  i5  mars,  et  amené  à  Thôpital  le  jo  du 
jnéme  mois.  La  têle  éloit  couverlc  de  plaies  dont 
Tuoc  avoii  environ  quatre  travers  de  doigt,  occupoit 
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b  suture  temporale  g<iuche,  et  penetroit  jasqu'aut 
nnscles;  une  tioisième  avoit  son  siôge  sur  la  partie 
wpe'rieure  du  frontal,  et  p^nélroit  jusqu'à  Tos;  une 
latre  ,  située  au-dessus  de  roreillc,  descendoit  sur  !a 
joue  et  avoit  cinq  travers  de  doigt  de  longueur  ;  ertfin 
une   cioquîènie  occupoit  la  paupière  inférieure  de 
foeil droit ,  du  colédu  grand  auijle,  et  pénélit)it  dans 
l'orhile  f  Lotions  des  plaies  avec  de  F  eau  de  saison, 
application   du  digestif  wsicntoire  J,  Suppuration 
abondante,  mais  qui,  au  bout  de  quelques  jours, 
coramcnce  déjà  à  diminuer  fan  touche  les  plaies  avec 
du  nuiria/e  d'antimoine  liquide  pour  former  des  es^ 
ccwresj;  cicatrisation  successive  de  toutes  les  plaies/ 
Ije  6  mai,  inflàmmatton  douloureuse  de  Fœil  ;  le  7 
b  plaie  de  la  paupière  se  rouvre ,  et  il  en  sort  une 
ssroBÎlc  san{Tui!»olente  ;  les  autres  plaies  cicatrisées  ne 
chanynfpoint  de  couleur;  celle  qui  occupoit  le  rai- 
lien  dek  léteétoit  compliquée  d*ex foliation, elle  sup- 
pure comnieàrordinairc,s«ns  qu'ony  remarque  au- 
cune inflammation  ni  aucun  changement.  Fièvre  , 
pouls  fréquent,  irrégulier,  tantôt  petit,  tantôt  plus 
fort  ;  moiteur,  soubresauts  des  tendons ,  tristesse ,  cris 
pendant  le  sommeil  et  au  réveil.  L'enfant  continue  à 
boire  et  à  manger  sans  réptignance ,  délire,  dans  le- 
quel U  croit  voir  des  fantômes  qui  le  poursuivent  et 
qui  veulent  lui  arracher  Fceil;  durée  de  cet  état  pen- 
dant m  jours.  Le  ta  mai  au  soir,  il  refuse  par  inter- 
valles de  boire.  Le  1 5 ,  refus  absolu ,  agitation  conti- 
nuelle, mouvement  convulsif  à  la  face,  écume  a  la 
bouche,  pouls  serré,  sueur  contiacielle,  respiration 
courte,  précipitée;  de  temps  en  temps  de  grands 
fiovpU»)  les  yeux  égarés  et  enflammés,  et  surtout 
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Toeil  blesse,  qui  est  d'un  rouge  de  feu;  mort  dans  I« 
nuit  du  i6au  17. 

i38.  Des   faits   rapportes  dans  les  ouvrages  de 
Marcellus  Donalus  ,  de  Félix  Plaler  ,  de  Pouleau  , 
ou  dans  les  Mémoires  de  la  Société  royale  de  Méde-      1 
cîne  ,  etc. ,  ne  laissent  point  de  doute  sur  Texistence 
de  la  rage  spontanée  qui  peut  être  produite  par  une  'M 
vive  affection  de  Tame ,  par  des  excès  dans  le  régime,   " 
par  des  courses  ou  des  travaux  forcés  ,  et  xuie  expo- 
sition aux  ardeurs  du  soleil  y  quelquefois  aussi  sans 
cause  apparente  connue.  Un  jeune  militaire,  dégoûté 
de  la  profession  desarmes  etconsternépardeschagrms 
domestiques ,  cherche  la  solitude  et  s  éloigne  de  ses 
camarades ,  ce  qu'ils  attribuent  à  un  défaut  de  bra-M 
voure,et,  par  manière  de  jeu],  ils  entrent  a  minuit 
dans  sa  chambre,  précédés  d'un  tambour  qui  batloit 
la  charge,  et  s  écrient  que  les  Autrichiens  avoient 
passé  le  Rhin  ,  et  que  tout  étoit  dans  le  plus  grand 
danger  :  ce  jeune  homme  éprouve  à  Tinstant  des  con- 
vulsions effrayantes,  son  regard  est  furieux,  il  jette 
des  cris  horribles ,  et  quelque  propos  rassurant  qu  oa 
lui   tienne ,  il  ne  revient  a  lui   qu'après  un  quart 
d'heure  ;  dès-lors  sentiment  d'ardeur  et  de  constric— 
tion  à  la  gorge ,   et  nouvelles  convulsions  aussitôt 
qu'on  lui  présente  de  l'eau  et  du  vinaigre  ,  avec  ex-  ,  , 
puiliou  d'une  salive  éciimeuse  et  abondante.  Le  lea»  tM 
demain,  lors  de  son  admission  à  un  hôpital  militaire*  tl 
nouvelles  convulsions  à  Taspect  d'une  boisson  qui  lui 
est  oll'erle  ,  regard  étincelaiit,  respiration  précipitée 
et  irrégidière  ,  pouls  intermittent  et  à  peine  sensible,. 
Lurlcniens  affreux.  Cet  accès  dure  uue  demi-heure  ^ 
'et  le  malade  revient  à  lui-même,  se  plaignant  d'avoir 
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m  fioireur  les  liquides ,  d'éprouver  une  grande  cha- 
leor  à  la  gorge  et  une  extrême  pesanteur  de  léte 
{prrscrzpiJon  de  Iniins  et  ifane  potion  antispasmo~ 
£que  (ju'il  ne  peut  pfendre  à  cause  des  cotivulsioos 
que  renouvelle  la  seule  vue  des  liquides);  impressioa 
de  la  lumière  insupportable  (o/i  le  place  dans  un 
axlunet  peu  éclaire);  retour  de  plusieurs  accès  jus- 
<p^à  onze  heures,  époque  de  sa  mort.  Dans  Tîntex^ 
\aUe  de  ces  accès,  la  respiration  étoit  à  peine  gênée, 
le  pouls  étoit  fort  et  développé,  et  le  regard  abattu. 
Le  malade  assura  n'avoir  jamais  été  moixlu  par  au- 
cun animal;  il  ne  chercha  lui-même  à  mordre  que 
daus  le  dernier  accès;  mais  quoiqu  il  ne  fût  pas  tenté 
de  le  faire  dans  les  précédens,  il  prioit  néanmoins 
les  personnes  qui  Fenvironnoient  de  s'éloigner  dès 
qu'il  en  pressentoit  Tinvasion.  L'autopsie  cadavé- 
TÎquc  n'apprit  rien  de  particulier;  la  gorge  contenoit 
seulement  une  mucosité  assez  abondante  {DisserL 

sur  rhj'dsxiphobie Paris,  1 8o5  ), 

1 39.  On  trouve  dans  Félix  Plater  (  hb*  I , 
pag,  90)  lobscrvallon  d'une  femme  qui,  occupée 
â  laver  sous  un  pont  à  l'approche  de  la  nuit,  est 
abandonnée  par  les  personnes  qui  travailloieut  près 
Jelle  :  alors,  effrayée  d'être  seule,  elle  croit  voir 
une  lueur  sortir  de  la  voûte,  le  torrent  augrae.iter, 
ie  déborder  et  couler  avec  impétuosité.  De  retour 
chez  elle,  elle  ne  peut  boire  ni  bouillon,  ni  aucuu 
autre  liqnide;  leur  \\xe  même  la  fait  frissonner,  et 
quand  on  les  lui  met  dans  la  bouche,  elle  aspire  avec 
bruit  et  dîniciJté,  comme  si  elle  étoit  sur  le  point 
de  suffoquer.  La  moindre  agitation  de  l'air  renou- 
velle les  mêmes  symptômes;  elle  parle  avec  décence 
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«Et  d'une  manière  sensée;  elle  ne  dort  presque  point 
iet  ne  peut  manger  que  des  alimons  solides;  enfin , 
le  huitième  jour  après  rinvasîon,  la  diarrhée  se  ma- 
tïifesle,  les  forces  s'aiValssent  de  plus  en  plus,  et  elle 
ïneurl  après  avoir  annoncé  elle-même  que  sa  fin 
i?loil  prochaine. 

140.  11  est  des  circonstances  dans  lesquelles  il  est 
diiricile  de  déterminer  si  Thydrophobic  est  spontanée 
ou  comniunique'e.  Un  homme  âgé  de  quarante-neuf 
ans,  d'un  tempérament  liilioso-ncrveux 3  est  niordix 
par  son  cheval,  et  il  n'eu  résidte  que  de  légères  ex-» 
corîations  :  il  éprouve  d'un  autre  c»*»té  des  revers  de 
fortune  qui  troublent  ses  fonctions  intellectuelles  et 
«iflectives  et  ne  lardent  pas  à  le  jeter  dans  la  mélan- 
colie; dès  ce  moment,  il  maltraite  sa  femme  et  ses 
enfans,  et  entre  en  fureur  pour  la  mohidre  cause. 
Quelque  temps  après  se  manifestent  tous  les  syni- 
ptônies  d'une  fièvre  ataxiqne  intermittente  :  sommeil 
interrompu  par  des  rêves effrayans,  pouls  petit,  îr^ 
régulier,  urine  limpide,  stupeur,  réponses  vagues 
aux  questions  qu'on  lui  fait,  gestes  ridicules  ,  vue 
perçante,  langue  sèche  et  tremblante.  Bientôt  après,] 
prostration  extrême  des  forces ,  aphonie ,  pouls  très-] 
foible  ;  liiais  les  focres  ne  lardent  pas  à  s'élever ,  et  toui» 
les  symptômes  de  Thydrophobie  se  manifestent  dès  ce] 
moment.  Alors  chaleur  bndante ,  sorte  de  ^^l'reur^j 
face  colorée ,  les  yeux  étîncelans ,  égarés,  regard  fa- 
roochê  avec  une  apparence  de  crainte ,    envie   dis 
mordre,  aversion  de  la  lumière,  fureur  et  con  vulsîoi 
a  l'aspect  des  liquides  et  des  corps  brillans,  pouls  asse»^ 
élevé.  Mort  au  bout  du  septième  jour,  à  dater  de  Tin* 
Vasion  des  symptômes  d'hydrophobie.  Le  cheyal  s'csti 
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loajonrs  hîea  porte,  ce  <}uî  empédic  de  croire  a  une 
Ljdropliobie  communiquée. 

i4 1  •  Il  est  peut-être  singulier  qu'après  avoir  par- 
couru uac  sphère  immeuse,  et  examiné  les  faits  sans 
non^re  publia,  soit  daus  les  journaux  ou  les  rccueiU 
d'observations,  soit  dans  les  traités  parlîculicrs  sur 
rhjdrophobîe  communiquée  par  contagion  ,  un  mc' 
decin  distingué  par  son  érudition  veuille  révoquer  on 
doute  sa  vraie  origine ,  et  qu*il  la  rapporte  daus  tous 
les  cas  à  la  crainte  ou  à  la  manière  dOnt  rimagination 
est  frappée.  Quoiqu'il  y  ait  d^ailleurs  uue  grande  it^s- 
semblance  entre  les  symptômes  de  la  rage  sponlaru'G 
et  de  celle  qui  est  communiquée ,  la  première  ne  sui^ 
vient -elle  pas  immédiatement  après  Faction  de  la 
cause  qui  Ta  produite?  au  lieu  que  Tautre  a  nue 
époque  d'incubation  plus  ou  moins  longue ,  comme 
toutes  les  maladies  contagieuses,  et  qu*en  cautéri- 
sant la  morsure^  on  parvient  dans  le  plus  grand 
nomiire  de  cas  à  détruire  le  virus  bydropliobique. 
N*a-t  on  pas  vu  enGn  des  personnes  très-confiantes 
dans  Tefficacité  des  moyens  préservatifs  mis  en  usage, 
en  être  cependant  atteintes ,  tandis  que  d'autres  qui 
craignoient  beaucoup  en  éu>ient  préservées? 

§  n.  Description  génénde  de  FHjrAvphobîc, 

x4a.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles. 
Lliydrophobie  peut  être  communiquée  par  contai 
gion,  ou  survenir  spontaliémeat  :  dans  le  premi^^ 
cas  ,  elle  esi  occasionnée  par  la  morsure  d*uri  anima} 
enragé,  par  Tappiicatiou  de  la  salive  sur  la  peau,  h 
Faîde  d'un  simple  lèchement,  par  la  respiration  de 
l'haleiae  d*ua  hydropliobe  ou  d'uq  auintal  eoragïé-f 
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OU  bien  par  une  substance  infectée  de  leur  salive  per- 
lée împrudcranieiit  à  la  bouche.  Lorsqu'elle  est 
spontanée,  ses  causes  les  plus  ordinaires  sont  une 
frayeur  ^îve,  un  emportement  violent,  des  écarts 
extrêmes  de  régime,  des  travaux  forcés  en  rastant 
exposé  aux  ardeurs  du  soleil.  Quelquefois  il  n'y  a 
point  de  cause  déterminante  connue. 

145.  Symptômes ^  L'époque  de  l'invasion  varie  sui- 
vant que  rbydrophobie  est  spontanée  ou  occasionnée 
par  contagion  :  dans  le  premier  cas,  elle  a  lieu  le  jour 
même ,  ou  peu  de  temps  après  la  cause  qui  la  pix>- 
duite;  dans  le  second  cas,  cest  le  plus  ordinaiiemenl 
liante  ou  quarante  jours  après  la  morsure,  quelque- 
fois plus  tôt.  Ses  pliénomcnes  précurseurs  sont  un 
état  d'inquiétude,  de  la  tristesse,  de  la  pusillanimité, 
im  sommeil  agité  par  des  rêves  sinistres,  la  perte  de 
Tappctlt,  la  rcchcœhe  de  la  solitude,  le  resserrement 
aux  tempes ,  des  affections  nerveuses  variées  ;  les  ci- 
catrices ou  les  plaies  se  boui'souflent  quelquefois  avec 
douleur.  Dès  que  Taffection  est  déclarée,  aloi'S  sen- 
timent d*ardeur  et  de  constriclîon  à  la  gorge,  déglu- 
tition diffitnle,  horreur  des  liquides,  agitation  conti- 
nuelle, chaleur  brûlante  àTépigastre,  visage  rouge, 
voix  forte,  regai-d  étonné  et  farouche,  respiration 
gênée,  pouls  dur,  tendu  et  inégal;  quelquefois  soif 
très-vive,  mais  resserrement  douloureux  de  la  gorge, 
frémissement  générai  et  contractîous  spasmodiques 
des  muscles  de  la  face;  bientôt  fièvre  et  délire,  anxié- 
^  tés  exti'êmes,  crachotement  fréquent  d'une  salive 
écumeuse  ;  quelquefois  grincemens  de  dents ,  en- 
vies de  mordre  et  priapisine.  L'aspect  d'un  liquide 
ou  d'un  corps  brillaul,  lu  plus  légèrç  impressiou  de 
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Tair  suflÎ5cnt  pour  renouveler  les  acciJens  :  à  leur 
approche,  le  malade  prie  ceux  qui  Tculourent  de 
sdoigncr;  mais  peu  à  peu  débilite  du  pouls,  pâleur 
de  la  face,  refroidissement  des  extrémités ^  et  b 
mort  au  milieu  des  convulsions  ou  d'une  lipothymie. 
Li  durée  ordinaiie  de  la  maladie  est  de  ti"ois  ou 
quatre  jours,  et  rarement  parvient-elle  au  septième. 
Les  résultats  de  Tautopsîe  cadavérique  ont  offert  le 
fioM  souvent  de  grandes  diversités,  dont  la  plupart 
pearent  tenir  à  des  variélés  individuelles  ou  à  des 
arcoustances  accidentelles. 

§  III.  Traiiement  de  l Hjdrophobte^ 


i44'  I^^  principes  du  traitement  local  consistent 
à  àéVnuTe  les  parties  imprégnées  de  la  salive  de  ra- 
nimai ,  ce  qu'on  peut  faire  dans  tous  les  cas  par  les 
caustiques  acides,  salins  et  alcalins,  et  d'une  manière 
bien  plus  sure  avec  le  muriale  d*antimoine  liquide. 
On  s'assure  d'abord  de  la  pix)foudeur  et  de  la  direc- 
tion desplaies,onIesdilateen5uitesil  est  nécessaire, 
ou  ou  les  ouvre  si  elles  sont  cicatrisées;  après  les 
avoir  laissé  saigner  quelque  temps ,  on  doit  les  laver 
avec  une  dissolution  de  trois  grains  de  potasse  dans 
une  livre  d*cau,  et  les  panser  avec  de  la  charpie  sèche. 
Le  lendemain  ^  après  la  levée  du  premier  appaml , 
oo  promène  sur  toute  l'étendue  de  la  plaie  un  pin- 
ceau de  linge  imprégné  de  muriate  d'antimoine,  en 
touchant  avec  précaution  les  tendons,  les  vaisseaux 
et  les  nerfs;  on  couvre  ensuite  la  plaie  d'un  large  vé- 
ticataire,  et  après  la  chute  de  l'escarre,  on  panse 
falcère  avec  des  bouidounets  garnis  li'ua  dige^lif^  et 
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OU  continue  ainsi  trente  ou  quarante  jours  pour  n  a^ 
voû*  plus  à  craindre  les  eflets  du  virus. 

j45-  Le  traitement  local  indiqué  ci-dessus, 
coudé  par  quelques  moyens  généraux,  comme  h 
bains  y  les  boissons  délavantes  ^   et  même  des  fric- 
tions mercurielles,  paroissent  les  meilleurs  prcser 
vatifs,  en  rapportant  cependant  toute  la  gloire  di 
succès  au  traitement  local.  Mais  si  Ton  veut  être 
bonne  foi,  peut-on  méconnoitre   en  général  l'im- 
puissance de  la  médecine  lorsque  1  hydrophobie  est^ 
déclarés?  ou  du. moins  que  reste-t-il  à  tenter,  si  dfl 
n'est  de  rouvrir  les  plaies  si  elles  sont  fermées,  d'ia- 
sister  sur  les  frictions  mercurielles^   les  bols  anti- 
spasmodiques, et  sur  l'attention  défaire  éviter  toutes 
les  impressions  des  sens  à  cause  de  leur  euritabîlité 
extrême  ?  Jj 
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ORDRE  TROISIEME. 
NÉCROSES  DE  LA  LOCOMOTION  ET  JO. 

LA  rojx. 


i/fi.  Que  de  maladies  diflérentes  semblent  naître 
d'une  même  cause , Tiiifluence  nerveuse!  Névralgi 
spasmes,  tétanos,  convulsions,  danse  deSaint-Gi^^ 
tremblement,   paralysie,  aphonie^  voix  convAiW 
sive ,  etc. 

147.  La  force  de  coptraction  des  muscles,  ou 
motilité,  est  loin  d'avoir  une  sorte  d'intensité  ou  d« 
mesure  commune  dans  les  divers  individus,  mémq 
dan^  Tétat  de  smlé.  Que  de  variétés  suivant  Tùgc^ 
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k  constitution  originaire,  la  nature  des  aflections 
morales  habituelles,  la  position  des  lieux,  la  natui-e 
dn climat  y  luie  vie  dure  et  exercée,  ou  bien  un  état 
sédentaire   et  une  manière  de  vivre  molle  et  elle- 
niiiée!  L'irritabilité,  dans  les  pays  chauds,  est  portée 
k  nn  tel  àegcé  d'excitation ,  par  une  sorte  de  Oon- 
cours  des  causes  physiques  et  murales,  que  rien  n'est 
plus  ordinaire  que  les  affections  spasmodiques  dans 
œs  entrées.  Un  autre  principe  non  moins  fécond 
«affections  semblables,  c'est  une  éducation  molle 
ctéoervante;  et  quelles  lumières  la  médecine  na- 
t-éUe  pas  a  emprunter  sur  ce  point  de  la  philosophie 
norale  et  de  Thistoire  des  anciens  peuples  !  Vues  pro- 
ibades  du  législateur  des  Spartiates  sur   les  avan- 
tages d^une  institution  mâle  et  propre  à  fortifier  le 
corps  (i)y  asservissement  des  jeunes-gens  de  l'un  et 
de  Vautre  sexe  à  des  exercices  réguliers ,  alimens 
^[Tossiers, lois  austères  observées  durant  le  mariage, 
moyens  puissans  de  nour^r  dans  tous  les  cœura  l'a*- 
iQOur  de  la  patrie  et  les  transports  d*un  dévouement 
héroïque.  Xénophon,  dans  sa  Cyropédie,  n'a  pas 
moins  insisté  sur  la  nécessité  d'une  éducation  mâle 
et  propre  à  donner  de  1  énergie  au  moral  et  au  phy- 
sique. Profondément  nourri  de  la  lecture  et  de  la 
n^ditation  des  écrits  des  anciens,  Montaigne  s'étoit 
ûvement  pénétré  de  l'importance  de  l'institution  des 
eafans ,  et  rien  n'est  plus  sage  et  plus  lumineux  que  ce 
qu'il  a  écrit  sur  cet  objet  dans  ses  Essais  (ch.  XXV  ), 
Mais  il  étoit  réservé  à  l'éloquence  impétueuse  de 
Rousseau  de  produire  dans  ce  siècle  une  heureuse 

(0  Vie  dcLycur^e,p«rPlutarque. 
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révolution  dans  Jes  esprils,  de  les  entraîner  vers  1( 

principes  rif^îdes  des  institiUtons  anciennes,  et 

préluder,  pour  ainsi  dire,  aux  grands  cvetieniei 

qui  signalent  le  commencemenl  du  siècle.  Les 

proches  que  ce  fjrand  écrivain  a  fails  a  la  niédecini 

en  général  sont-ils  bien  fondes,  et  [X)u\t)it-i!  ignorei 

le  parti  et  les  avantages  que  les  médecins  éclairés  d< 

tous  les  siècles  ont  tirés  de  la   gynniastiqiie  ? 

médecine  n'a-l-elle  point  à  lui  repix>chcr  h  son  foui 

d*avoir  traité  d'une  manière  très  -  superficielle  ,  on 

plutôt  d'avoir  presque  entièrement  omis  Fapplica- 

tion  des  lois  do  léconomic  animale  au  développement 

des  facndtés  physiques  et  morales  durant  les  cijiq  ou 

*ix  premières  années  de  l'âge  tendre?  et  n'est-ce 

point  h  la  médecine  philosophique  à  remplir  cette 

lacune? 

i48»  Que  de  causes,  dans  les  grandes  villeîT,  propre» 
à  produire  ou  à  fomenter  les  aflections^  spasmodi- 
qucs  (i)!  progrès  d'un  Imte  énciAnnl,  vie  inactive  et 
sédentaire  y  commodité  des  habitations ,  usage  conli- 
imel  desvoîtures,  abus  des  liqueurs  fermentéesoudes 
alimens  stimulans,  veilles  prolongées  et  habituelles  ^ 
agitation  continuelle  par  les  tourmens  de  Tambition  , 
la  dissipation ,  les  plaisirs.  Cest  vere  le  commence- 
ment du  dernier  siècle  que  ces  maladies  ont  com- 
mencé &  devenir  frc*quentes,  et  qu'elles  ont  été  ob- 
servées et  d«*crites  par  Châtelain ,  Langius,  Dumou-*- 


Cl)  Lanjius  a  remarqué  qu'à  C4)pcnhague  il    étoit  mort  en 
irfite  aniit?cs  douze  mille  sept  c^nl  soixanle-neuf  enfans  aUa- 
ijn«  d'affections  q)a5modique.*.  ou  convalsives,  suit'»  malheu— * 
renses  d'une  cducation  uxoUe  et  cfTémince. 
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fia;  mais  cest  encore  k  une  époque  postérieuitt 
qu'elles  sont  devenues  comme  endémiques,  surtout 
èms  les  villes  capitales  de  TEurope^  et  qu'elles  ont 
èé  décrites  sous  toutes -les  formes  par  Huuauld^ 
Kkdiof>  t'ressavia^  Marie,  RauUiu,  Pomme,  Lor^ 
Tjy  etc.  On  doit  louer  Troncliin  davoir  profité  k 
fms  de  toot  l'ascendant  de  sa  réputation  pour  re« 
monter  à  la  source  du  mal ,  et  prescrire  divers  exer« 
icices  du  corps  aux  femmes  même  les  plus  délicates. 
Qadqaefois  aussi  des  causes  incidentes^  comme  des 
affections  de  Famé,  un  chagrin  profond,  des  empor- 
tcoiens  habituels  de  colère,  la  jalousie,  une  frayeur, 
peuvent  produire  ou  fortifier  Fhabitude  des  spasmes. 
Lorry  ,. dans  son  ouvrage  sur  la  tm^ancolie  nerveuse, 
en  rapporte  des  exemples  frappans.  Une  jeune  femme 
d*uae  constitution  très-délicate,  avec  une  menstrua«> 
tioa  laborieuse ,  est  mariée  à  quinze  ans ,  c'est-à-dire , 
k  une  ifoqne  très-précoce;  bientôt  après,  chagrin 
profood  par  l'absence  de  son  époux ,  qui  étoit  mili- 
taire ,  et  par  la  crainte  de  le  perdre;  recherc^  de  la 
8olitade>  abandon  à  des  idées  tristes  et  mébnco- 
lianes  :  de  là  une  mOtilité  extrême  dans  les  muscles; 
ce  qni  fat  encore  augmenté  au  retour  de  son  époux 
par  deux  accouchemens  avant  que  son  corps  e&t  at- 
teint lui-même  tout  son  développement.  La  fré- 
qneace  des  mouvemens  convulsîfs  augmenta  {)ar  de* 
grès  ,  au  point  que  la  simple  chute  d'une  petite  pierre 
d'une  hauteur  médiocre  suiBsoii  pour  la  faire  tom-r 
ber  dans  des  convulsions  violentes,  des  spasmes,  des 
distorsions  de  la  bouche  :  précautions  excessives 
pour  éviter  toute  sorte  de  bruit  auprès  d'elle,  et  ac- 
«cassement  gradué  de  la  fréquence  et  derintetisit« 
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de  cesaflWclioDS  spasmodiques.  La  moindre  nourri- 
ture prise  à  Tinlérieur  faisoit  entrer  en  convulsions 
tout  Tabdonien  ;  la  consomplioii  et  un  dcpcrisscnient 
prompt  mirent  un  terme  à  cette  malheureuse  exis- 
tence. Son  mari,  au  désespoir,  se  coiidamna  aussi 
à  vivre  dans  la  solitude;  il  conçut  la  même  horreur 
pour  toute  espèce  de  bruit^  et  sa  sensibilité  nerveuse 
fut  portée  de  même  par  degrés  à  un  tel  point,  qu'il] 
eut  une  maladie  aigué ,  et  qu'il  périt  dans  les  con- 
vulsions, (f  Dans  ces  deux  cas,  des  ménagemens  ex* 
j)  cessifs,  dit  Lorry,  n'ont-ils  point  é\é  nuisibles,  et 
jt  n  auroit-il  pas  été  plus  sage  et  plus  prudent  d'ac^i 
ji  coulumer  par  degrés  ces  deux  malades  aux  sons 
p}  bruyans  et  au  tumulte,  et  de  corriger  leur  seosU, 
fj  bilite  vicieuse  par  des  impressions  répétées  ))? 

]49-  On  c<3nuo]t  le  pouvoir  de  Timagination  pour| 
produire  et  quelquefois  pour  guérir  des  aifeclions 
epasmodiques  :  on  se  rappelle  l'histoire  des  fameuses 
Ursulines  de  Loudun,  dont  Famé  superstitieuse  et! 
rimagination    frêle   et   mobile  étoient   habilement 
niises  en  jeu  par  des  préjugés  de  religiou  et  des  in- 
trigues de  cour,  sous  le  fameux  cardinal  de  Riche- 
lieu. Quel  tissu  d'impostures,  de  puérilités  et  de  ri-i 
dicules  dans  les  pi-étendus  sortilèges  et  les  exorcisme8< 
de  ces  religieuses,  non  moins  que  dans  les  informa- 
tions  iudiciaii'es  d'un  tribunal  de  fcing  érigé  pour; 
faii'e  périr  le  malheureux  Urbain  Grandier(i)!  Lesi 


(i)  L*auteur  de  1b  Démonnmanie  de  Lnudun  sVsl  fait  ret^\ 
marijucr  par  l.i  créHitlilé  la  plus  aveugle  et  lapine  bornée,  au^K] 
bien  cjuc  par  l'auervi&semcnL  le  plus  vil  aux  vuc5  du  guuvern^^ 
ment;  mais  toatu»  les  sourdes  jtacnee»  qui  ont  dirige  Cftle  ûi] 
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mvalsionnaîres  de  Saint-Médard,  à  Paris,  u'out. 
ptt  moins  étonné  leurs  admiraleurs  par  leurs  sauts  ,> 
Ims  postures,  leurs  contorsions  mimiques;  et  on 
ttïavec  quel  art  un  médecin  plein  de  sagacité  et  de 
nisoa  a  fait  disparoitre  ce  prestige,  en  ne  considé* 
ADt  dans  ces  convulsions  cpi'un  effet  purement  na- 
tord,  et  le  produit  d'une  imagination  fortement 
cbraolée  (JLe  naturalisme  des  convulsions  dans  les 
mdadies    de   Fépidémie   convulsiomudre,   Soleure 

Ii^SS).  La  religion  n^a  eu  sans  doute  aucune  part 
m  scènes  variées,  aux  spasmes,  aux  prétendues 
_  (rîsesdu  magnétisme  animal;  mais  cet  exemiple  ré- 
ont  ne  démontre  pas  moins  la  facilité  qu'ont  des 
fOQStitntions  frêles  et  délicates,  et  des  esprits  cré- 
dules, a  adopter  toutes  les  visions  qu'un  homme 
adroit  a  intérêt  de  propager.  D'un  autre  côté,  les 
affecdoos  morales  très-vives  peuvent  être  de  puis^ 
santés  resfources  pour  prévenir  ou  pour  guérir  les 
maladies  spasmodiques.  On  sait  toute  la  supériorité! 
^  montra  Boerhaave, lorsque,  s^élevant^au^^essus 
4e  cette  confiance  exclusive  qu'on  montre  si  souvent 
pour  des  formules  de  pharmacie,  et  s'entourant- 
tdrokeaient  d'un  certain  appareil  de  terreur,  il  sut 
arrêter  dans  un  hôpital  de  Hariem,  des  convulsion», 
des  enfans  qui  sembloient  se  propager  par  une  sorte 
Je  contagion.  N'y  a-t-ilpoititd^s  exemples  de  gué*- 


Iriçae  du  cardjnal-miniftre ,  ont  été  très-bien  développrps  dans 
tn  ouvrage  qui  a  pour  titre  :  Histoire  des  diables  de  Loudun^ 
m  de  ta  Possession  des  religieuses  Ursulines,  et  de  la  cnndam^ 
mtion  ei  du  supplice- d^Urùain  Gramiier,  cruels  effets  de  là- 
tendance  du  cardinal  de  Richelieu,  Aimlerdaixi.y  1716* 
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rison  de  l'épi'lepsie  par  une  terreur,  par  un  sentimeat 
de  crainte,  quelquefois  aussi  par  une  sorte  d'empîfO 
que  le  malade  s*exerce  à  prendre  sur  lui-même,  sur- 
tout si  on  le  fait  rougir  de  son  état ,  et  s'il  est  très  sen-« 
sible?  On  aflectoil  nu  jour  de  dire,  en  présence  d'uii;. 
jeune  épileptique,  que  des  maux  serahlahles  élotcnt 
le  partage  des  idiots  et  des  imbéclUes,  et  qu'on  étoît 
toujours  le  maitre,  quand  on  le  vouloîl  fortement,» 
d'en  prévenir  les  attaques.  Ces  propos  firent  une  im- 
pression si  profonde  sur  Tesprit  du  jeune  malade ,  qu  u 
parvint  à  se  maîtriser,  et  qu'il  trouva  dans  sa  volouto; 
même  le  remède  le  plus  efficace  contre  ses  attaque»*» 
i^o.  Ce  n'est  point  certainement  la  partie  la  plua» 
brillante  et  la  moins  contestée  de  la  médecine,  que» 
celle  qui  est  relative  à  Taction  des  médicamcus  suri 
réconomie  animale,  action  qui  souvent  varie  sui-» 
vant  une  foule  de  circonstances,  la  constitution  indi-ta 
vidnelle,  Tempire  de  l'habitude ,  la  manière  de  vivre^ 
les  affections  et  la  sensibilité  particulière  de  Testo- 
mac ,  la  dose  on  les  combinaisons  du  remède.  Aussi 
quelle  longue  vacillation  d'opinions!  que  de  faits  op- 
posés à  d'autres  faits  dont  la  discussion  aura  lieu  dans 
un  Traité  que  je  me  propose  de  publier  sur  la  77*©- 
fopeiUique  ! 

§!*»■.  Considérations  générales» 


i5i-  Cette  dénomination  a  été  proposée  par  le 
professeur  Chaussier  pour  désigner  un  grand  nombre 
d'afTeclious  douloureuses  qui  étoicnt  autrefois  petx 
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connues  ,  isolées  et  confondues  avec  des  maladies 
dî&freDles,  telles  que  le  rhumatisme,  des  spasmes  ^ 
des  conTulâîoDS.  U  es£  démontre  maintenant,  d  après 
les  recherdies  de  M.  Chaussier^  que  les  nerfs  sont  le, 
a^e  de  ces  douleurs;  mais  on  ignore  encore  quel 
est  le  genre  de  lésion  dont  ce  système  d  organes  est 
tiors  principalement  affecté.  Cotunni  croit  y  recon- 
noitre  une  sorte  doedémttie,  une  infiltration  séreuse 
^'îl  a  désignée  sous  le  nom  d'kjdrops  exiimarum 
nem  ^vaginarum;  mais  cette  assertion  est  encore 
loin  d*être  démontrée.  Tous  les  nerfs  ne  sont  pas 
^plemeat  sujets  à  cette  maladie  :  il  en  est  même  sur 
lesquels  on  ne  Fa  point  encore  observée.  Ce  sont 
ceux  de  la  face,  des  membres  inférieurs,  qui  pré- 
sentent le  plus  d'exemples  de  névralgie.  L'on  trouve  ^ 
dans  le  Traité  d'André  sur  les  maladies  de  Furètre, 
pluâeurs  observations  de  névralgies  faciales  ;  je  vais 
citer  celle  d*une  néi^ralgie  maxillaire*  Un  homme 
eprDDTOÎt  depuis  quinze  ans  les  douleurs  les  plus 
atroces  à  la  mâchoire  ûiférieure  du  côté  gauche,  dans 
]é  tiajet  du  nerf  maiciilo-dentaire,  lesquelles  étoient 
accompagnées  d*une  distorsion  considérable  de  la 
lace  C  expulsion  de  toutes  les  dénis  correspondantes 
au  coté  affecté,  section  du  nerf  à  la  sortie  du  trou 
menionnierj.  Nul  changement  jusqu'au  dix-septième 
)onr  de  Fopération;  mais  le  dix-huitième,  hémor- 
rhagie  abondante  :  dès-lors,  soulagement  trè»-mar* 
que  j  mai^  qui  ne  dura  que  deux  mois  ,  pendant 
lesquels  il  y  eut  plusieurs  accès  (escarre  pratiquée 
air  le  trajet  du  nerf  affecté J.  La  plaie  se  cicatrisa 
après  avoir  suppuré  pendant  deux  mois  ,  et  le  mz^ 
lade  n*éprouva  depuis  aucun  accident*  L'observaticy». 
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RiiîvaiUe  ofTre  nti    exemple  de  n(\ral^ie  sous  -  o;^ 
hifnire.   Une  dame  âgée  de  soixanle-dix  ans,  clort 
attaquée  depuis  dix  ans  de  douleurs  les  plusaiguëJl 
ayant  leur  siège  dans  le  nerf  sous-orbJlaire  du  cùU 
droit;  \es  accès  eloient  Irès-longs  el  périodiques,  e1 
laissoienl  erilre  eux  des  intervalles  égaux;  souvent  ill 
se  fomioîl  snr  la  joue,  le  nez  et  les  lèvres  une  sorN 
d*érysîpè)e  mîlîaire,  dotit  fcs  puslnlcs  étoîenl  rem- 
plies d'une  se'iosi  té  jaunâtre.  Son  écoulement  procu- 
roil  de  la  tranquillité  à  la  malade  j  maïs  lorsqu'il  v< 
noît  à  se  supprimer,  les  accès  se  manifeslnient  avci 
plus  de  fiTquence  et  d'intensité,  et  se  prolongeoicnl 
davantage.  Pendant  les  monvemeas  convulsifs,  il 
avoil  excrétion  alx)Ddanle  du  mucus  nasal,  d*unc  sa- 
live écumeuse,  muqueuse  el  très-gluante. 

i5a.  Je  terminerai  l'exposé  des  liisloii'es  particu*! 
lières  de  ce  genre  de  maladies  par  une  observation  dl 
nciTalgic  des  mcmhres  inférieurs.  Un  militaire  âg< 
de  trente-deux  ans,  d\me  constitution    nerveuse 
exposé  par  son  état  à  tontes  les  fatigues  de  la  guei 
et  aux  vicissitudes  des  climats,  éprouve  des  douleui 
dans  les  membres  inférieurs,  lesquelles  angnicntanl 
la  nuit ,  sont  pendant  long-temps  regardées  conii 
dépendantes  d'une  ancienne  syphilis,  el  comhallm 
à  plusieurs  reprises,  quoique  vainement ,.  par  1< 
mercuriaux.  Ces  douleur»  ont  leur  sîége  dans  !< 
deux  membres  inférieurs,  el  occupent  indiirérei 
menllun  ou  Taulre;  elfes  s*étendent  depuis  la  hanchl 
jusqu*aux  pieds,  el  remontent  rarement  au-dessus  de 
Taine;  l'étendue  en  largeur  qu'elles  affectent  est  pres- 
que imperceptible;  elles  s'élancent  d'un  point  dans 
uu  autre^  el  s  y  fixcat  de  nouveau.  Elles  saut  suLûes 
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etpassagèilss,  mais  trcs-pënibles;  leurs  elanceniens 
peuvent  être  comparés  à  ceux  du  panaris;  elles  font 
quel<piefois  éprouver  la  sensation  d'une  corde  qu'on 
lire  de  haut  en  bas;  elles  se  répètent  avec  la  rapidité 
ie  rédalr;  quelquefois  elles  commencent  par  de 
petits  ëlancemeos,  augmentent  et -diminuent  gra- 
duellement d'intensité;  d'autres  fois  elles  surviennent 
fubitementsans  symptômes  précurseurs,  et  s'élèvent 
sossîtot  au  plus  haut  point.  On  ne  remarque  ni  rou- 
geur^  nî  enflure  dans  le  lieu  de  la  douleur,  mais  seu- 
lement un  gonflement  des  veines  voisines  :  les  nerfi 
ob  «ége  la  douleur  sont  sensibles  au  toucher.  Leur 
durée  est  variable  :  les  accès  forts  se  prolongent  de 
cinquante  à  soixante  heures;  leuuretour  n'est  poiut 
sensiblement  influencé  par  le  ch^^ment  de  climat, 
de  temps  y  etc.;  cependant  Tinterroption  subite  de  la 
transpira tîon  est  très-propre  à  les  rappeler;  elles  ont 
aiisâ  plutôt  lieu  la  nuit  que  le  jour  ;  le  repos  et  Tim- 
njoJbîtité  les  calment;  quelquefois  aussi  elles  dimi- 
nuent par  la  chaleur,  par  l'eau  glacée,  par  des  fric- 
tions, p^r  l'augmentation  de  la  transpiration  ;  mais 
rien  de  cela  n'est  constant.  Durant  ces  accès ,  la 
Lnigue  est  recouverte  d'un  enduit  blanchâtre ,  Tap- 
petit  diminue.  Dans  les  intervalles,  les  forces  revien- 
nent, à  moins  que  Taccès  n'ait  été  long;  car  alors  le' 
malade  éprouve  de  faflbiblissement  pendant  plu- 
sieurs jours,  l'appétit  est  mmndre ,  la  digestion  lente, 
la  bouche  mauvaise ,  il  y  a  constipation.  Les  inter- 
valles sont  en  général  moindres  si  on  a  fait  usage  de' 
fnédicamens  pour» diminuer  l'accès;  ils  sont  plus' 
lings  si  le  malade  fait  de  temps  en  temps  usage  de 
puigatife*  Le  malade  ayant,  d*après  mes  conseils^ 
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repris  la  vie  luiiuJlueiise  des  camps,  a  été  soula^ré 
de  cette  alVeclion,  coutre  laquelle  tous  les  médica- 
mens  avoient  échoué. 

§  11-  Description  générale  de  la  NéiTalgre- 

i53.  Prédispositions  el  causes  occasionnelles*  Les 
causes  qui  peuvent  donner  lieu  aux  névralgies  sont 
le  plus  ordinairement  l'inipressiou  du  froid,  la  sup- 
pression d'une  hérnorrhagie  habituelle,  d'un  écoule- 
ment séreux  ou  muqueux,  d'une  ancienne  fistule» 
d'une  éruption  cutanée;  quelquefois  elles  sont  déter- 
minées par  la  lésion  ,  la  contusion  dun  filet  nerveux ^ 
un  tubercule  sur  son  trajet ,  un  vice  arthiilique  ou 
rhumatismal ,  etc-^ififérentes  observations  semblent 
devoir  faire  conçue  que  dans  la  névralgie  il  existe 
une  cause  matérielle  d'irritation  fixée  sur  le  nerf, 
que  cette  cause  n'est  pas  la  même  dans  tous  les  cas  , 
et  qu'ainsi  il  faut  la  connoilre  pour  établir  im  traite- 
ment etTicace. 

154.  Symptômes,  u  Ces  affections  des  nerfs  sont 
caractérisées ,  1**,  par  la  nature  de  la  douleur^  qui  est 
en  même  temps  vive,  déchirante,  quelquefois,  et 
.surtout  dans  son  commencement,  avec  torpenr  et 
furmicalioti,  plus  souvent  avec  pulsations,  élance— 
mens  et  tiraillemens  successifs,  sans  rougeur,  sans 
chaleur,  sans  tcnsiou  et  gonflement  apparent  de  la 
pallie,  qui  revient  par  accès  plus  ou  moins  loi  ,s  et 
rapprochés  ,  souvent  irrégidiers ,  quelquefois  pério- 
diques ;  différence  qui  établit  la  distinction  des  es- 
pèces de  névralgies  en  périodique^ou  régulières,  aty- 
piques ou  irrégulicres;  3".  par  le  siège  de  la  douleur, 
qui  toujours  est  fixée  sur  uu  tronc,  sur  une  bronche 
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Je  nerf  ,  et  qui ,  dans  le  Icraps  du  parovysme  ,sc  pro- 
pige el  sV'laiicc  du  point  primitivement  afTccté  sur 
toutes  ses  raraifications ,  les  parcourt  rapidement, 
rucntne  un  éclair,  juscpjc  dans  leurs  dernières  extré- 
mités, les  suit  dans  leurs  diverses  connexions,  les 
aiTeLle  tantôt  successivement  les  unes  après  les  autres, 
tantôt  toutes  ensemble  ,  ou  (jui  d'autres  Ibis  se  borne 
plos  particulièremeut  à  un  ou  deux  de  ses  lilamens: 
(Toà  résultent  plusieurs  symptômes  secondaires,  tels 
ipe  spasmes,  frémisseraens ,  a^tations  convul&ives 
plds  ou  moias  apparentes  dans  la  partie,  mouve- 
raeos  involontaires,  gestes  automatiques  qui  dégé- 
nèrent bienlùt  en  tic  ou  habitude  TÎcieuse;  quelque- 
fois, dans  rintensitc  de  la  douleur,  gonflement 
nHymenlaoé  des  veines,  pulsation  plus  forte  et  plus 
fréquente  des  artères,  altération  des  exci-étions  qui 
6*y  font  habituellement  suivant  l'espèce  de  nerf  af- 
fecté, la  distribution  de  ses  filets  à  des  muscles,  k  des 
organes  sécrétoires. 

i55.  ji  l^s  dinér«nces  essentielles  de  ce  genre  de 
maLidî«?s  dépendent  uniquement,  1°.  de  respccc  de 
nerf  affecté,  du  nombre,  deTétendue  de  ses  ramifica- 
tions, du  mode  de  leur  terminaison;  2*^.  de  la  cause 
qui  détermine  et  entretient  la  douleur.  Ces  deux 
objets  doivent  être  également  pris  en  coi^^idératiori 
dans  la  classification  nosologique ,  et  surtout  dans  le 
traitement;  ils  foumisseiit  la  distinction  des  diverses 
espèces  de  la  maladie,  de  ses  modifications,  qui, 
dans  tous  les  écrivains ,  se  trouvent  tantôt  séparées 
tous  des  dénominations  ditïérentes,  tantôt  rapportées 
i  d'antres  Genres,  ou  confondues  avec  des  affections 
tf  uo  autre  Ordre.  Ainsi ,  relativement  au  siéije  de  la 


1J2    !SÊVB05£8  DE  LA  LOCOMOTION  ETDELA  YOlX. 

maladie  ou  au  nerf  affecte ,  robservation  cliuique  a 
fait  rcconnoitre  les  espèces  suivantes. 

i56.  »  Las  névralgies  qui  affectent  plus  particuliè- 
rement la  face  ont  elë  réduites  par  le  professeur 
Chaussier  à  trois  espèces  ;  i  ".  la  frontale  :  la  douleur 
a  son  siéf»e  à  la  branche  orbito-frootale  du  nerf  trifa- 
cial,  et  principalement  à  ses  ramifications  frontales; 
souvent  elle  commence  au  lit)u  sourcilier ,  et  de  là  se 
répand  aux  ramifications  qui  se  distribuent  au  front , 
à  la  paupière  supérieure ,  au  sourcil  y  à  la  caroncule 
lacrymale ,  à  Tangle  nasal  des  paupières,  et  quelque- 
fois ,  par  les  anastomoses  des  ramuscules  nerveux,  elle 
se  propage  à  tout  un  côté  de  la  face.  Le  plus  ordinai- 
rement la  douleur   est  périodique,    intermittente, 
revic[it  ré^dlèrement  tous  les  jours,  plus  souvent 
le  soir  que  Je  matin;  et  après  avoir  duré  tix>i$  on 
quatre  heures,  elle  cesse  entièrement  pour  ne  repa- 
roitre  que  le  lendemain.  Presque  toujours ,  dans  Hn- 
lensilé  de  Taccès,  la  paupière  est  fermée,  il  y   a* 
sensibilité  douloureuse  de  Toeil ,  pulsation  fatigante 
des  artères  circouvoisines ,  gonflement  des  veines,'' 
excrétion    de   quelques  larmes   acres  et   brillantes/* 
D'autres  fois,  en  conservant  le  lype  périodique,  I* 
douleur  s'étend  moins  du  c('>lé  du  front,  mats  se* 
porte  plus^  profondément  dans  Forbilc  et  la  surface"^ 
de  Tceil,  qui ,  dans  les  paroxysmes,  de\~ient  plus  ou 
inoins  rouge  :  c'est  Xophthalmodynia  de  Plenck .  Quel- 
quefois la  maladie  a  une  marche  moins  régulier'?  ;  ses 
accès  sont  plus  courts,  mais  plus  fréqnens ,  ou  ilS' 
pan>isscnt  interrompus  par  des  rémissions  plus   ou 
moins  longues,  cl  reviennent  le  soir  avec  plus  d'in- 
tciàsité  ;  souvent  il  y  a  eml>arras  ou  douleur  sourde  » 
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ttn  des  sinus  fronUux  y  sécheresse  des  cavités  nasales , 
quelques  symplôines  d'affections  catarrhales  (  /ir.f- 
tagmus  catarrhaUs  de  Sauvages);  ou  bien  la  douleur 
est  entièrement  irrégulière ,  les  accès  ne  durent  que 
quelques  secondes  ou  quelques  minutes,  maisserenou* 
yellent  fréquemment ,  et  varient  beaucoup  pour  Fin- 
ten«téj  le  retour  et  la  durée  :  c'est  ce  qu'on  appelle 
tic  thuloureux^  a^.  l-Anés^ralgie  sous-'i^biiaire  :  la 
douleur  a  son  siège  à  la  branche  sous-maxiliaire  du 
nerf  triCacial,  et  principalement  aux  rameaux  sous-or- 
bitaires.  Souvent  elle  commence  au  trou  sous-orbi- 
taire  ,  et  de  là  se  porte  aux  filets  qui  se  distribuent  à  la 
joue,  sous  l'os  zygomatique,  à  la  lèvre  supérieure  » 
à  l'aile  du  nez ,  à  la  partie  inférieure ,  à  l'angle  nasal 
des  paupièrçs  ;  quelquefois  elle  remonte  vers  le  tronc 
du  uerf ,  affecte  particulièrement  les  filets  dentaires  , 
ceux  qui  se  distribuent  au  sinus  sous  maxillaire,  au 
palais  y  à  la  luette ,  à  la  base  de  la  langue  ;  enfin  par  les 
anastomoses  des  ramuscules  nerveux,  elle  se  propage 
souvent  à  tout  le  côté  de  la  face  :  dans  l'intensité  de 
la  douleur, ily  a  quelquefois  excrétion  de  salive  et  de 
mucus  nasal,  des  contractions  spamosdiques  ou  auto- 
matiques des  muscles  des  lèvres  ;  le  malade  craint  de 
parler  et  de  remuer  la  mâchoire.  5*^.  La  névralgie 
maxillaire  :  la  douleur  a  son  siège  à  la  branche 
maxillaire  du  nerf  trifacial;  ordinairement  elle  part 
du  trou  mentonnier,'  suit  les  diverses  ramifications 
du  nerf  qjii  se  distribuent  au  menton,  aux  lèvres; 
mais  elle  y  est  rarement  bornée;  presqoe  toujours 
elle  remonte  dans  le  canal  maxillaire ,  s'étend  aux 
différens  rameaux  que  cette  branche  fournit  à  la 
teq^,  aux  dents,  aux  alvéoles,  sous  le  menton  et 
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au  coté  de  la  langue.  Cette  névralgie  ,  plus  rare  qu0 
les  deux  précédentes,  est  presque  toujours  irrégi 
Jière. 

i5j.  n  Outre  les  névralgies  de  la  face,  il  y  en 
d'autres  qui  attaquent  les  membres  abdominaux , 
de  ce  nombre  sont,   io.  la  névralgie  iUo~sci'X>t(de 
que  le  professeur  Chaussier  dit  avoir  observée  dei 
fois ,  ayant  son  siège  au  rameau  de  la  première  pain 
lombaire  qui  se  dirige  obliquement  à  la  crête  d< 
I  ilium,  accompagne  le  cordon  des  vaisseaux  leslicu- 
laires,  se  ramifie  au  scrotum  :  la  douleur,  qui  étoit 
Irès-vive ,    revenoit  régulièrement  tous  les   jours, 
i'élendoit  de  la  crête  de  Tilium  aux  diverses  ramifi- 
cations du  nerf,  étoit  accompagnée  de  resserrements 
du  scrotum, de  rétraction  du  testicule;  mais  la  sécré- 
tion de  Turlne  n'étoit  point  altérée,  ce  qui  distinguoit 
cette  affection  de  la  néphrétique.   2**,  La  né^fvalgie 
Jérnoro-popluée  ,  sciatique  vraie  (  ischias  riervosa 
posf icn  fColumn)  :  elle  a  son  siège  au  nerf  fémoro- 
poplilé  ,  ou  crural  postérieur;  le  plus  ordinairement 
la   douleur  part  de  l'échancrure   ischiatique  où  se 
trouve  le  tronc  du  nerf ,  et  de  là  se  répand,  ensuivant 
les  ramifications  du  nerf,  au  sacrum,  à  la  face  po- 
plitée  de  la  cuisse,  où  elle  exerce  sa  plus  grande  acti- 
vité, se  pmpage  sur  le  bord  péronnier  de  la  jambe 
jusqu'à  la  face  supplanta  ire  du  pied  ;   quelquefois 
cependant  elle  semble  partir  du  pied  pour  remonter 
à  la  cuisse.  Dans  le  commencement ,  la  dpuleur  est 
souvent  contiinic ,  ou  n*a  que  des  rémissions  oourtca 
plus  ou  moins  marquées  ;  mais  par  la  suite  elle  de- 
vient intermittente,  irrégulière,  se  renouvelle  surtout 
le  soir  et  la  nuit.  5*.  La  névralgie  fémojxh-prcùbialcf 


liège  dans  le  nerf  femoro-prelibial  (crural)  : 
ainsi ,  depuis  Taine  où  se  trouve  le  nerf,  la  douleur 
se  répand  sur  la  face  rotulienne  de  la  aiisse,  s'étend 
principalement  sur  le  côté  tibial  de  la  jandie',  à  la 
mallëole  interne,  à  la  face  supplantaire  du  pied,  et 
surtout  aux  divisions  nombreuses  de  la  branche  tibio- 
culanée.  4"»  La  névratgie  plantaire*  Chaussîer,  qui 
dit  ne  Favoir  observée  qu'une  seule  fols,  remarque 
cpi'elle  étoit  eulièrement  bornée  à  Télendue  des  nerfs 
plantaires  du  pied  gauche  en  suivaxit  exactement 
toutes  les  ramitications;  la  douleur,  qui  étoit  très- 
vîve,  n'obsei-voit  aucun  type  périodique;  elle  se  re- 
nouveloit  par  accès  plus  forts  et  plus  longs  le  soir  et 
la  nuit;  après  avoir  duré  plusieurs  mois,  elle  cessa 
lout-à-coup ,  sans  aucune  cause  apparente ,  et  il  sur- 
vint du  même  coté  une  névralgie  sous-orbi taire  qui 
affecta  tellement  les  dents^  quelles  tombèrent  en 
éclats.  La  névralgie  de  la  face  cessa  ;  celle  du  pied  re- 
parut avec  les  mêmes  symptômes  :  les  bains  et  une 
diète  entièrement  laiteuse  diminuèrent  beaucoup 
Fintensité  et  la  fréquence  des  douleurs.  5*.  La  riévralr 
§ie  ctUvio-digitale  :  elle  a  son  siège  dans  le  nerf  di- 
gito-cnbital  (cubital);  la  douleur  conmience  oitli- 
naireraent  dans  Tendroit  du  coude  où  le  nerf,  uni' 
quement  recouvert  de  la  peau  et  du  tissu  cellulaire , 
passe  sous  Tépitrochlée  de  l'humérus;  elle  suit  la  di- 
rection du  nerf ,  s'étend  à  ses  diverses  ramifications, 
et  surtout  aux  rameaux  cutanés  qui  se  distribuent  à  la 
face  supplantaire  et  au  bord  cubital  de  la  main,  et 
quelquefois  elle  se  propage  le  long  du  bras. 

i58.   «  Il  y  a  aussi  des  névralgies  anomales  ,  et  le 
professeur  Chaussier  comprend  sous  ce  titre  dit!*é- 
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y  André  ).  5".  IjCS  aflections  douloureuses  ou  spasmo- 
diques  survenues  plus  ou  moins  promplenielit  à  la 
suite  de  Tentamure  d'un  filet  neneux  daus  la  .saignée 
do  bras  (Paré)  ,  daus  celle  de  la  vcîne  malleolaire  au 
pîed  ^  Pouteau,  Sabatier)  ,  à  la  suite  d  une  plaie  à  la 
cuisse  près  le  genou  (Sabatier).  Quoique  cette  maladie 
nesoit  fiasmortelIc,clleest  Irès-fàchcusc  par  la  violence 
ou  rairocité  des  doideurs ,  la  facilité  de  leur  retour, 
souvent  aussi  par  leur  opiniâtreté  ;  d'ailleurs  leur  fré- 
quence amène  la  morosité,  rinlcrruptiondu  jonimeil, 
riaappétence  ,  la  constipation  ^  et  successivement  la 
maigreur  de  tout  le  corps,  le  dérangement  de  la  di-* 
cesliou  ,  des  sécrcliotis,  quelquefois  Tatrophie.  m 

§  m.   Traiicmcnt  de  la  Névralgie, 

iSg-  Les  moyens  proposés  et  tentés  avec  plus  ou 
Tnoins  de  succès  pour  le  traitement  de  la  névralgie, 
doivent  varier  suivant  la  cause  dctenuinante  ou  les 
circonstances  où  se  trouve  le  malade  :   de  Ik  vient 
mi'on  a  tour-à-lonr  employé  la  saignée ,  les  vomitifs, 
les  délayans,  le  quinquina,  Tupinm  ,  les  bains  d  eau 
frajche,  les  eaux  salines  ou  sulfureuses,  les  frictions 
douces  avec  l'éthcr,  les,  exutoires ,  les  aulimoniaux, 
rextracto-rcsine  de  gaiac ,  larnica  ,  les  plantes  narco- 
tiques; et,  parmi  les  opérations  chirurgicales,    la 
section  du  nerf  aflecté,  section  qui  n'a  piTKruré  quel- 
ouefois  qu'un  soulagement  passager  et  qui  a  été  suivie 
Je  spasme  et  de  la  mort ,  Texcisiou  des  tubercules 
sous-cutanés,  la  cautérisation  ou  la  section  complète 
du  fîJet  nerveux,  raimant,ré]ectrJsation.  Quant  aux 
préceptes  du  régime ,  nourriture  douce  et  légère ,  en 
petite  quantité;  quelquefois  diète  laiteuse,  exercice 
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en  voilure,  à  cheval.  Les  passions  \îves,  l'excès  des 
alinicns ,  les  boissons  vineuses ,  alcooliques ,  la  fatigue 
de  l'cslomac,  auirinerUent  la  fiequence  et  riïiteasilé 
des  douleuis.  Mais  que  de  lacunes  à  reniplii'  dans  U 
trailemeul  de  celte  maladie  ! 


T  ET  ^  N  O  S    (l). 


SI 


or. 


Coiisidcratiojis  générales^ 


160.  Le  tétanos  est  encore  une  des  maladies  I( 
plus  anciennement  coiunjes;  Ardtée  en  dorme  unarf 
description  exacte  et  précise ,  mais  qui  est  bien  loii 
d'être   corapiêle,  depuis  que  des  redierclies   ulté-* 
rieures  et  très-modernes  ont  ajoute  beaucoup  à  noi 
connoissances  sur  les  espèces  et  les  variétés  de  cctU 
rnaladie.  Dchaën  a  discuté  avec  sagacité  ses  causes  el 
son  traitement,  quoiqu'il  n'en  donne  point  une  bis» 
toîre  aussi  étendue  et  aussi  détaillée  qu  un  autre  nié* 
decînde  Vieinief^//'ie/2<:e5///t  ThNKA  de  KiizowîtzL 
Commcniariiis  de  Zc'/rt/?o.  Vindubon.-fe ,  1777)-  Ot| 
sait  aussi  que  c'est  une  des  maladies  les  plus  dangC" 
reuses  et  les  plus  fréquentes  des  îles  de  rAmériquc 
et  que  la  Société  royale  de  Médecine  rédigea ,  d*aprè^ 
un. grand  nombre  de  mémoires  qui  lui  furent  corn- 
inuniqués^,   un  Projet  d'insùnction  pour  en  faîi 
inicux  connoître  le  caractère  et  le  traitement,   L< 
docteur  Dazîle,qui  a  exercé  la  médecine  dans  x\\ 
colonies,  a  cru  devoir  s'élever  contre  certains  prin- 
cipes de  ce  projet  f  Observations  sur  le  Trla/tosi 
Paris,  1788^,' mais  cet  auteur  ne  laisse-t-il  poini 

(1)    SrjfoA'ruis.    Ttianus  j  Salvaoes,  X^nwxus  ,  Vo-I 
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apercevoir  une  intention  trop  directe  de  critiquer? 
Ccst  surtout  le  tétanos  par  hlessure  qui  a  donne  lieui 
à  des  écrits  encore  plus  recens,  et  fondés  sur  des^ 
obser\'atioiis  faites  dans  les  armées  :  Tun  est  de 
Hcurteloup,  qui  remonte  avec  sagacité  aux  causes 
physiques  et  morales  qui  peuvent  donner  lieu  à 
celte  espèce  de  tétanos;  l'autre  écrit  est  du  docteur 
Ljnrcnt,  et  il  a  pour  titre  :  Métnoire  clinique  sur  le 
Têiaiios  chez  les  ôlcsses.  StrasFjourg,  i7<j6.  Ce  der- 
nier auteur  ayant  trouvé  y  dans  un  grand  nombre  dt3 
cas,  des  vers  dans  les  intestins  des  hommes  Messes  et 
morts  du  tétanos,  et  d'ailleurs  étant  pan'enu  à  ea 
guérir  plusieurs  autres  par  le  moyen  des  vermifuges, 
xûe  riailuence  d\nie  irritation  nerveuse  locale  sur  la 
productjoa  des  aflections  tétaniques,  et  il  met  ea 
doole  les  expériences  contraires  qu'on  peut  lui  oppo- 
ser. Le  docteur  Laurent  n'a-t-il  point  été  séduit  par 
le  desîr  d'établir  tuie  opinion  nouvelle  sur  le  tétanos, 
et  ne  peut-on  pas  lui  reprocher  de  n'être  point  tout- 
à-faît  au  niveau  des  connoissances  des  modernes  sur 
cette  maJadie?  D'autres  recherches  ont  encore  eu  lieu 
duis  ces  derniers  temps  sur  cette  maïfidic,  et  on  ne 
doute  plus  maintenant  que  des  causes  très-Variées 
peuvent  lui  donner  lieu. 

16 1 .  On  trouve  dans  Morgagni  l'observation  d'un 
tétanos  universel  et  droit  chez  un  jeune  homme  de 
vingt  -  SIX  ans  :  d* abord  tuméfactioti  légère  de  la 
gorge,  et  perte  de  l'appétit.  Quelques  jours  après, 
K>asnie  du  bras  gauche,  avec  iramobilitc  et  impossi- 
bilité d'être  fléchi,  puis  état  analogue  de  tout  le 
rorps  ;  le  malade  ne  pouvoit  se  mouvoir  dans  aucune 
direction^   mais  rcstoit  couché  daus  une  position 


â 


f 


îSo    NKVllOSESr)EI.Ar,OrOMOTlONETDE  LA  VOIX. 

droite, avec  un  ctatde  rigidité  el  d'iiiiiiiohiiilé  com- 
plète, et  ce  n'étoit  qu'au  bout  de  quelques  inomens 
qu'il  pouYOÎt  un  peu  mouvoir  les  mains  et  les  pieds 
état  fébrile,  sueur  abondante.  I.e  cinquième  jour 
nouvel  accès,  avec  courbure  du  corps  sur  le  coléi 
Mort.  A  louverlure cadavérique,  taches  rouges  noin< 
hreuses  sur  la  peau,  nulle  lésion  nianifeste  dans  li 
cerveau  ,  si  ce  n'est  un  peu  de  sérosité  dans  le  ventri- 
cule gauche.  Plusieurs  onces  de  sérosité  dans  la  cavii 
^oracique  gaucJje  ;  les  deux  poumons  très-  rouges 
surtout  vers  le  dos;  le  péricarde  plein  de  sérum,  léj 
sang  peu  diOéreut  de  l'état  ordinaire-  Fernel  donu 
une  obsen'atiou  de  pleuras (hoionos  succédant  à  l'opii 
ihotonos.  Celte  maladie  survenoit  tous  les  hivers  dcu: 
a  trois  fois  par  jour  :  d'abord  une  sorte  de  vibration 
de  la  tète ,  puis  un  sentiment  de  froid  qui  descendoit 
entre  les  épaules;  aussitôt  après,  courbure  rigide  et 
involontaire  du  tronc  en  arrière  sans  lésion  de  Ten— 
tendement.  D'autres  fois  le  corps  se  courboit  invo- 
lontairement en  arc  vers  un  des  côtés;  on  ne  pou- 
voit  détendre  les  membres  et  le  tronc.  Dehaëu  a  vu 
une  femme  qiii,  à  la  suite  d'une  vive  contorsion  du 
cou  et  d'une  douleur  de  tète  ,  se  courboit  involon- 
tairement du  c()té  gauche,  de  manière  à  représenter 
uu  C.  On  trouve  dans  beaucoup  d'auteurs  des  exem- 
ples de  tétanos  partiels.  Evharda  tracé  l'observation 
d'un  télanos  d*yeux  et  du  cou  ;  le  sujet  en  est  nn  en- 
fant de  dix  ans;  l'invasion  étoit  subite  :  d'abord  obs- 
curcissement de  la  vue ,  puis  immobilité  des  yeux  , 
impossibilité  de  les  mouvoir  en  aucun  sens,  puis  ex- 
tension involontaire  de  la  léte  et  du  cou.  L'altaqu<^ 
duroit  une  minute  et  revenott  trois  à  quatre  fois  par 
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jauT  :  dans  les  inter\ ailes,  sanlé  parfaite.  Les  exem- 
ples de  léUnos  maxillaires  ou  de  trismiis  sont  Iro 
frequens  pourque  j  en  rapporte  ici.  On  trouve  ailleurs 
rbistoîre  d'un  tétanos  du  bras  droit.  Un  lioninic  âgé 
de  quarante  ans,  éprouve,  après  avoir  soulevé  un 
poids  très-fort,  une  douleur  dans  Faine  droite,  qui 
aa^;Tnente  pendant  plusieurs  jours;  il  se  manifeste 
caioîte  une  hernie  inguinale:  depuis  cette  époque, 
dooleur  avec  sentiment  de  pression  dans  l'aine ,  cé- 
phalal^e  ,  anxiété ,  langueur  générale ,  d'abord  très- 
fréquemment  ,  et  puis  plus  rarement  ;  du  reste ,  santé 
asseE  bonne,  sî  ce  n'est  peudatil  le  travail  :  tout-à- 
coup  ex  tension  involontaire  et  douloureuse  du  bras 
droit ,  avec  contraction  du  médius  et  de  l'annulaire , 
cl  împofsîhililé  de  faire  cesser  cet  état  malgré  tous 
les  efforts  de  la  part  des  assistans.  Cette  affection  se 
manifesta  du  second  au  troisième  Jour  après  la  sortie 
<Je  i'intcstîu  ;  elle  se  renouvcloit  d'aJjord  deux  à  trois 
fois  par  jour,  et  duroit  pendant  une  heure  ;  elle  dis- 
paroissoit  ensuite  pendant  plusieurs  semaines,  et  se 
manifcstoit  de  nouveau  sans  ou  avec  les  symptômes 
iudiqués  ci-dessus. 

§  II.  Description  générale  du  Tétanos. 

T  Gz  -    Prédispositions   et   causes    occasionnelles. 
L'observation  a  constaté  les  diverses  causes  qui  peu- 
vent produire  le  tétanos,  comme  laseDsibilîté  extrême 
ic  l*^gc  tendre  dans  les  premiers  jours  de  la  nais- 
sance ,  le  climat  de  rAmérique ,  l'impression  d'un^u- 
froid  ou  d'un  vent  de  mer  ;  des  affections  vives  do 
Tame  ,  telles  que  des  chagrins  profonds ,  des  ctnpor- 
tçTuens  de  colère  ,  une  frayeur  vive  >  des  mvditalJOiis 
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autre  moladie.  On  l'adniiiiislre  le  plus  souvent  soiia 
forme  solide  ou  liquidera  petite  dose  qu'on  renou- 
velle par  intervalles  rapprotlie.s.  On  est  oblifjé  de 
soutenir  Temploi  de  cette  substance  pendant  quelque 
temps,  car  ses  effets  ne  sont  en  général  que  momen- 
tanés :  il  faut  d'ailleurs  souvent  en  donner  une  très- 
forte  dose  et  en  continuer  Tusagc  lanl  que  la  dispo- 
sition de  la  maladie  au  retour  existe  (i).  Les  Ia^atif5 
sont  assez  souvent  nécessaires  pour  vaincre  la  consti* 
patlon  déterminée  par  Topium.  Les  bains  chauds  ont 
clé  quelquefois  employés  avec  avantage,  mais  c*cst  •■ 
toujours  conjointement  avec  d'autres  médicamens,  * 
L'expérience  n'a  point  encoredcmonti'éd'une  manière 
assez  positive  quels  avantages  on  peut  attendre  des 
bains  donnésavec  la  lessive  de  cendres,  la  dissoluiioii 
de  potasse  ,  le  muriate  de  soude  ou  d'autres  sels.  Oa 
estmaintenaotconvaincudu  peu  d'utilité  des  onction* 
faites  avecles  corps  gras.  Jepourrois  cndiredeméni^ 
dç8  vésicatoires. 


I 


cosruLsioss  (3). 

§  I**".  Considérations  générales, 

ïC5.  Hippocrale,  dans  ses  A pborîsm es,  rapporte 
parmi  les  causes  des  mouvemens  convulsifs,  Tusago 


(i)  Ghsc/vutiom suri'usaf**^  d&  V ufjiuin  dans  le  im>tvnjeni 
4lu  Tétonos ,  recueillies  à  Vhôpital  des  Knjans.  Journal  Js 
Médecine  Chinii'gie  et  Pharmacie ,  tome  XI. 

(a)  Sr^fON  y  M  X  K.  Conyulsio  ,  Sauvacts,  Limv^us  , 
VooEi- ,  CuLLcrt ,  Sa^aa^  Motus  conva/>iV<|  Faeçi.  Hor^i 
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de  rhellëbore ,  uue  plaie,  une  hëmorrhagîe,  l'action 
d'uu  drastique,  des  veilles  opîniâlres,  etc.  Que  de  réJ 
^ultats  profonds  dans  Taphorisuie  XXXI  (section  II)  , 
sur  la  fièvre  qui  vient  se  joindre  à  des  convulsions  , 
ou  bien  les  con%ailsious  à  la  fièvre  !  Stahl  offre  un  sujet 
non  moins  fécond  de  médîlatîoiis,  lorsqu'il  dit  qu'en 
général  les  convulsions  «mt  peu  dangereuses  au  cotu- 
meticeraenl  d'une-maladie,  qu'elles  le  sont  beaucoup 
pJus  lorsqu'elle  est  parvenue  au  plus  haut  degré  ; 
qu'enfin  elles  annoncent  une  mort  certaine  si  elles 
surviennent  au  déclin  de  la  maladie ,  ou  vers  Tëpoque 
ordîuaîre  de  sa  terminaison.  Quelle  série  nombreuse 
de  causes  physiques  ou  morales  propres  à  produire 
les  conviJsions!  et  combien  1  imagination  en  est  ef- 
frayée quand  on  parcourt  les  divers  recueils  d'ob* 
scrvatîons ,  tels  que  ceux  de  Foreslus,  de  Trincavel, 
de  Sylvaticus,  Mercurialis  ,  Solenandcr  ,  L;elius-à- 
Fonte^Riverius,  Tulpius,  ïlenricus-ab-IIeerz,  llufi- 
maaa  ,  etc.  ,  les  Ephémérîdes  des  Curieux  de  la 
Nature  ,  et  les  di(Tcrcns  journaux  de  médecine  ! 
Peut-on  espérer  d'abord  de  rapporter  tous  ces  mou- 
Tennens  iiTegullers  à  un  même  Genre  ?  Mais  tout  cet 
horizon  immense  se  resserre  en  considérant  seule- 
ment les  convulsions  qui  forment  une  maladie  pri- 
mitive ,  et  en  réduisant  leurs  causes  variées,  soit  a 
quelque  irritation  physique  suruuc  partie  sensible  Jn- 
Lenie  ou  externe,  soit  à  quelque  affection  morale  plus 
on  moins  vive,  quelquefois  aussi  a  un  dérangement 
dans  une  fonction  organique  ,  ou  bien  à  un  étal  de 
débilite  extrême  et  d'épuisemeul.  Les  con\adsions 
dans  renfance  méritent  surtout  d'être  remarquées 
par  leurs  variétés  et  leurs  dangers;  et  c'est  avec  raison 
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«pie  le  professeur  Buunics^  à  (jiii  mous  devons  un  ou- 
Trajje  sur  cet  oLjet  (i)  ,  insiste  sur  les  avantage* 
d'une  éducation  dure  et  t'ioinnee  de  toute  mollesse 
recliercliée,  comme  le  moyen  le  plus  sûr  d'arraclier 
les  enfansaux  convulsions  qui  peuvent  leur  devenir 
61  i'unestes. 

166.  L'on  trouve  dans  le  CoUegium  casuale  minus 
de  Stulil,  deux  observations  de  convulsions  du  jeune 
âge.  Un  enfant  de  quatre  ans,  n'ayant  point  encore 
eu  la  variole,  est,  pendant  que  celle-ci  eloit  ëpide- 
mîijue,  lout-à-coup  affecte  de  langueur,  de  perle 
d'appclîl,  de  chaleur,  de  soif,  de  coliques,  de  Lor- 
lory^es  et  de  gonflemenl  de  Tabdomen  avec  con- 
stipation. Bientôt  survinrent  des  secousses  dans  les 
inenïl>res,  les  contorsions  des  yeux,  le  grincement 
des  dents  et  un  aflbiblissement  des  sens.  Un  enfant 
de  deux  ans  et  demi ,  aflleclé  depuis  six  jours  de  cha- 
leurs considérables,  d'insomnie,  de  de'goût,  de  vo- 
niissemens,  devient  Ions  les  jours  de  plus  en  plus 
foible  :  surviennent  des  contracliatis  cl  des  relàche- 
inens  alternalifs  et  involontaires  des  membres,  le 
jjrlncemeïit  des  dents,  la  coulorsion  des  yeux,  des 
agitations  des  bras,  etc.  Cet  étal  dure  pçndanl  une 
heure;  dans  Tintcrvalle,  aiToiblissemcal,  retour  de 
ces  mêmes  symptômes  après  envirau  une  dcniî- 
beure.  Hoffmann  trace  l'observation  de  convulsions 
occasionnées  par  la  suppression  de  la  gale.  Un  jeune 
liommc  de  dix-lmit  ans,  d'une  constitution  delicale, 
d^un  tempe'ramenl  bilieux  et  très-wsensible  ^  faisant 


(0  -Oey    ConvuLtou^  dans  Vcnfdtwc,  de  leurs  causes  ^  de- 
^Êtut  rrailcnieriL  Paris  f  1789. 
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de  fruits,  est 


de  la  cale 


danl  rautomne  :  il  s'occupe  aussitôt  de  la  suppri- 
mer, et  emploie  à  cet  eflel  du  soufre  sublimé  et  du 
nitrate  de  potasse  eu  friction.  La  gale  disparoît, 
mais  ne  tarde  pas  à  se  manifester  de  nouveau  :  elle 
se  supprime  une  seconde  fois.  Au  bout  de  quelques 
momens.  Je  jeune  bonmie  ayant  eu  rimprudeiice  de 
s'exposer  à  un  froîd  très-intense,  et  ayant  pris  alors 
beaucoup  de  vin  à  son  repas,  éprouva,  quelques 
beures  après,  une  anxiété  très-grande  dans  Tépi- 
gastre ,  et  des  coliques  violentes  Clairement  Judletuc, 
et  à  finiérieiir,  des  car*rni natifs  et  des  antispastno^ 
diqties)*  Bientôt  après  contractions  et  relachemens 
alternatifs  et  involontaires  très-violcns  des  membres, 
cris,  pouls  fréquent  (boisson  aiguisée  avec  trois 
ns  de  taririte  de  potasse  antimoniéj.  Retour  de»^ 
nvulsions ,  mais  à  un  degré  plus  léger ,  et  eufia 
cessation  complète. 

§  n.  Description  générale  des  Convulsions. 

167.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  On 
peut  mettre  au  nomlne  des  causes  internes  ou  externes 
qui  peuvent  occasionner  des  convulsions,  les  dras- 
tiques, les  vomitifs,  les  vapeurs  délétères,  les  poi- 
sons, des  lUcères  desséchés  j  l'éruption  de  la  petite- 
vérole,  les  vers  intestinaux,  les  exantlièmes  réper- 
rutcs,  les  douleurs  vives,  les  cmportcmcns  de  co- 
lère, le  virus  bydrophobique,  une  extrême  sensi- 
bilité, une  vie  sédentaire,  une  éducation  molle  et 
cfiéminée,  la  pléthore,  des  hémorrhagies  suppri- 
mées, la  rétention  du  méconium,  des  accouchemens 
laborieux,  les  luxations,  les  fractures,  b  disLeasioa 
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des  fibres  musculaires  ou  des  nerfs;  des  plaies,  des 
exosloses,  la  carie  des  os^  rinspîration  du  gaz  acide 
carbonique,  Tabus  des  plaisirs  vénériens,  la  terreur, 
un  chaffrin  profond,  un  épuisement  excessif,  des 
Lemorrliagies  immodérées,  etc. 

168.  Sjmptômes.  Ils  consistent  dans  la  contraclioii 
alternative  de  divers  muscles  soumis  à  Finflueiice  de 
la  volonté.  IvCS  mouvemeiis  qui  en  naissent  présen- 
tent des  variétés  suivant  que  raffeclion  porte  sur  les 
muscles  des  membres  abdominaux  ou  tboraciques, 
ou  sur  ceux  qui  recouvrent  la  téte^  la  poitrine  ou 
l'abdomen  :  de  là  une  variété  infinie  d'inflexions ,  de 
positions  du  corps  ou  de  gesticulations;  mais  point 
de  perte  de  connoîssance  conmie  dans  \é]  ilopsic; 
quelquefois  seulement  un  délire  passager,  gai  ou 
sérieux,  extravagant  ou  mélancolique  :  les  muscle» 
de  la  vie  organique  ou  de  la  nutrition  ne  sont  pres-« 
que  point  afiéctés.  D'ailleurs ,  pour  tracer  un  tableau 
complet  de  tous  les  pliénomèues  que  peuvent  ottrir 
les  mouvemens  convulsifs,  il  faudrait  faire  une  éuu- 
inérallon  anatamîque  de  tous  les  muscles  soumis  au 
mouvement  volontaiic  on  Involontaire,  et  parcourir 
tous  les  efllels  qui  pourroient  i^ésulter  de  leurs  alter- 
natives forcées  de  contraction  et  de  relâchement;  ce 
qui  seroit  immense  à  dé^*ire  et  superflu  à  rapporter, 
puisque  rien  n'est  plus  facile  à  rcconuoîlre  et  à  con- 
stater que  rétatconvulsif  des  parties.  Lesconvulsiuns 
peuvent  être  continues  ou  iiïtermittenles ,-  les  pa- 
roxysmes paroissent  d'une  manière  régulière  ,  ou 
bien  ils  se  réveillent  poux  les  causes  les  plus  légères , 
et  très-souvent  les  mouvemens  convulsifs  deviennent 
habituels  lorsqu'ils  sont  entretenus  par  une  irrita- 
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lion  loSteêl  cxlernc;  îls  disparoîsscnl  lorsque  la 
cause  excîUiite  cesse  d'agir,  ou  bientôt  après. 

S  ni.  Traitement  des  Convulsions* 


I 


169-  Rien  n'est  plus  important  pour  bien  dirigerlc 
traitement  des  convulsions,  que  de  saisir  la  nmladie 
primitive  dont  elles  peuvent  être  un  eflet  seconda ii^e , 
ou  bien  la  cause  physique  ou  morale  qui  a  pu  les 
déterminer.  Hoflmann  en  donne  un  exemple  frap- 
pant a  l'égard  d'une  jeune  fille  de  treize  ans,  tour- 
mentée depuis  plusieurs  mois  d'une  afTeolion  qn'on 
regardoit  comme  catarrhale,  et  qui  finit  par  avoir 
des  mouvcniens  convulsifs  effrayans.  Tous  les  re- 
mèdes étant  devenus  inutiles  ,  Hoffmann,  en  Texn- 
mtnant  avec  atlcntion,  aperçut  une  petite  tumeur 
près  de  la  parotide  gauche  :  on  appliqua  un  cata- 
plasme émoliient  ,  et  peu  de  jours  après  il  sortit 
par  le  méat  auditif  une  quantité  excessive  d'un  li- 
quide jaunâtre  et  sanguin,  ce  qui  fut  suivi  d*une 
cessation  prompte  de  tous  les  phénomènes  convul- 
sifs- Cet  exemple  sulTit  pour  convaincre  combien 
sont  variés  les  moyens  propres  ii  combattre  les  con- 
vulsions. Une  fois  qu  on  a  reconnu  la  cause  ,  il  est 
nécessaire  de  remédier  h  la  susceptibilité  et  à  la  mo- 
bilité nerveuse  :  c'est  pour  obtenir  cet  cfi'et  qu'on  a 
recours  aux  révulsifs,  aux  toniques,  aux  astrin- 
gens,  etc.,  comme  on  peut  s'en  convaincre  par  la 
lecture  des  médications  du  système  nerveux  dans  le 
Traité  de  Matière  médicale  de  Schwilgué. 


toco^ 


,^jv£TDKLAVOHri 


hàk^  de  I  analogie  avec  les  convul- 
/7<'''f  ^./;/»ecla  paralysie  de  Tautre.  Sydeii- 
w/^"*'  i,,/7  comme  une  alTeclion  convulsive  : 
.  ^,;f  ^  J/  (/iiboi'a  adople  la  même  opinion  ;  mais  fl 
ijJ^^' \ni/<:  observé  quelle  attaquoit  plus  particu-fl 
^y'"\f,,it  datis  Fenfance,  il  en  fît  un  (Iriire  à  paii. 
^"'^/i'i  celle  maladie  m'a  paru  appartenir  plutôt  à 
«icalysie,  et  telle  est  la  raison  pour  laquelle  j'en  ai 
^urlë,dansles  préccdenles  éditions,  sous  le  titre  dW- 
ihchiie  musculaire.  iDehaën  et  Gardane  ont  observé 
que  la  danse  de  Swint-Guy  attaque,  de  même  que 
la  paralysie,  plus  parUculièren»eut  le  côté  gauche- 
li'éleclricitc  a  quelquefois  réussi  dans  ces  deux  ma-^M 
ladies  (  Obscivations  en  faveur  de  la  Médecine 
électrique^  par  Gardane.  Paris,  17G8).  Un  honmie 
dont  parle  Duncan  (Med.  cases  ojid  earj).)  ,  âgé  de 
vîngl-neuf  ans,  éprouvoit  tous  les  soirs  des  mouve- 
mens  involontaires  el  irréguliers  dans  diflérentes 
parties  du  corps,  surtout  dans  les  jambes  et  les  bras. 
Ces  accès  étoient  de  diiVérente  durée  ,  quelquefois 
d'une  demi-heure  ,  d'autres  fois  d'une  heure  ,  et  se 
Icrminoient  par  la  sueur  :  aloi's  vertiges,  dilllculle 
de  respirer  ,  déjections  alvines  et  cxcréLion  urinaire 
souvent  involontaires  ;  sommeil  pendant  la  nuit. 
Celle  affection  éloit  due  à  l'abus  excessif  des  tiqueui*» 
alcoolisées  et  à  l'ivresse  fréquente.  Un  autre  exem- 

(i)  SrxoirrMjE,  Scclotjrhe  ,  Sauvaofs  ,  Sagaii;    C/o- 
rca^  LiNNfuSj  CubLCTfj  Choivasancti  yiti^  iî\vt^u\u,  etc. 
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pie  de  celte  maladie  est  rapporté  par  WIiîlç  dan9 
les  médical  Comrrwntaries,   Des  causes  Irès-varîées 
pen>'ent  donner  naissance  a  cette  maladie.  I^  des* 
crîplîan  qu'en  donne  Sydenliam  est  bien  propre  à 
en  faire  connoltre  les  principaux  caractères.  Celle 
aiTectîon  attaque  surtout  depuis  Tâge  de  dix  à  qua-> 
torze  ans,  et  rarement  api^  la  puluMic;  elle  se  dé- 
clare d'abord  par  une  sorte  de  claudication  ,  ou  plu- 
lijt  par  rimposâdjilité  de  conserver  une  cuisse  dans 
Fétat  de   repos  ,    et   par  la   nécessité  de  la   traîner 
comme  le    feroienl  des  paralytiques.  La  main  da 
même  côtéy   quelle  que  soit  la  positron  qu^on   ki 
donne ,  ne  peut  la  coi  iserver  ;  elle  en  est  hientùt  détour- 
oécpardes  niouveniens désordonnés  et  involuntaireSy 
quelque  efiort  que  fasse  le  malade  pour  s'y  oppo- 
ser. V  eut-il  approcher  un  verre  de  sa  bouche ,  aussi- 
tùi    mille  gestes  ridicules   et  involontaires    qui   ne 
ooutribueut  qu'à  éloigner  le  bras   de   cette    direc- 
tioo;  ce  n'est  que  par  hasard  qu*U  y  parvient,  et 
ak>r$  il  avale  rapidement ,  comme  pour  se  donner  en 
spectacle.  On  ne  pourroit  d  ailleurs  que  dilHcilemcnt 
décrire  tous  les  gesles  insolites  qui  composent  celte 
m^iladîe,  tant  ils  varient  pour  ainsi  dire  dans  cliaque 
individu.    Une   autre    remarque    qujl  importe    de 
faire ,  c'est  que  ces  mouvcmens  désordonnés  se  font 
d'aliord  avec  une  certaine  lenteur,  et  qu  ils  se  conver- 
tissent enfin  en  une  mobilité  extrême  et  perpétuelle. 
Ou  peut  consulter  une  monographie  de  la  Chorée  oa 
danse  de  Saint-Guy,  par  M.  Bouteille.  Paris.  1810. 
Lauteurdonne  des  observations  particulières  de  cette 
maladie  ,  qu'il  dislingue  en  primitive  et  secondaire  , 
simple^  et  compliquée  avuc  4' autres  maladies  du  sys^ 
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ivme  musciihire;  et  il  fudiffiie  ses  variétés  d'après  leé 
ÎDërenles  ret^ions  qu  elle  peut  aflecter. 
171.  Sydeiihara  comhattoit  la  danse  de  Saint-Guy 
a  l'aide  des  saigiie'es  et  des  purgatifs.  L'électricité  a 
été  mise  en  usage  parGardane ,  Undervood ,  Dehacn, 
Folhergill  ,ctc.:Waiiters  recoiuraande  surtout  Tassa- 
fa'tida,etPoissonuicrle  camphre.  Oaconçoit  d'ailleurs 
que  les  mêmes  moyens  uc  peuvent  être  constamment 
employés  :  c'est  contre  la  cause  de  la  maladie  qu'il  est 
essentiel  de  les  diriger.  Voila  pourquoi  les  bains  tièdes 
ont  ctéutiles  daus  certains  cas;  tandisquele  quinquina 
et  les  feiiugineuxoaL  été  employés  dan&d*auLres  avec 
succès. 

PARALTS  l  £  (l). 

§  T*^»".    Consideraliofis  générales. 

173.  On  ne  peut  que  faire  honneur  à  la  safjacllé 
profonde  de  Stahl  d'avoir  entrevu  les  résultats  des  re- 
cherches modernes  sur  la  sensibilité  et  surrinitabiiîté, 
et  de  les  avoir  décrits  en  partie,  en  exposant  les 
phénomènes  du  mouvement  tonique  {Motus  tonJcus 
iHtalis),  Ce  même  auteur  a  su  rapprocher  aussi  I» 
danse  de  Saint-Guy  et  le  tremblement  (trcmuUi  par- 
iium  bnpotentiaj  de  la  paralysie  :  un  premier  degré 
<le  paralysie  est  la  débilité  des  mnm'emens  'volon- 
taires (3).  On  imagine  bien  que  j'écarte  ici  tout  ce  qui 
est  symptôme  d'une  autre  maladie ,  comme  d'une 
hydrocéphale,  du  scorbut,  de  la  fièvre ,  d'un  état 

(i)  SrirosTHJE,  Pum/rfiV ,  BoEftBAAVE  ;  Sauvages, 

LlTTN^US,  YonCL,    CULLtlV,  JuNCKRk. 
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«ochecliquc ,  etc.  J'onielsaussi  la  débilite  qui  provient 
de  causes  évidentes ,  comme  de  travaux  excessifs , 
d'évacuations  al>ondaules^d*inanition,  d'un  défaut  do 
sommeil^  elc,  puisque  leur  nature  même  indique  le 
remède  ;  je  m'arrête  à  celle  qui  naît  de  Tinertie,  de 
l'apathie,  du  découragement,  de  dillérentes  affec* 
tions  tristes  et  d'un  grand  nombre  de  causes  débili- 
tantes. On  a  des  exemples  fréquens  de  cette  débilité 
dans  les  hospices  publics;  ses  efl'eis  ordinaires  sont 
la  paralysie  complète  ,  lapoplexie ,  la  consomption  , 
et  une  extinction  graduée  des  fonctions  vitales.  Corn-* 
bien  il  scroît  avantageux  ,  dans  ces  mêmes  hospi- 
ces ,  de  rcle\cr  le  courage  abattu  ,  d'exciter  au  tra- 
vail y  de  ranimer  I  industrie  par  lappàt  de  quelque 
lucide  I 

lyS.  Les  iremblempfis  (i)  appartiennent  le  plui 
souvent  à  la  paralysie  ;  j'omets  de  parler  des  trera- 
blemens  symptomaliques,  de  celui  qui  tient  à  la 
vieillesse ,  à  un  état  de  convalescence  ^  à  un  excès  de 
fatigue  ;  je  me  borne  à  celui  que  produisent  Fab^is 
des  liqueurs  ferraentées  ou  des  narcotiques,  le  tra* 
vail  des  mines  de  plomb ,  de  mercure  ou  d'autres  mé- 
tauxj  les  alTcclionsde  lame  vives  ou  lentes,  comme 
la  peur,  la  colère  ,  la  tristesse.  Le  beriheri  des  Indes 
dont  parlent  Bontius(iVf?rfrc/>n7 //^/a/'«m)  ,  et  Tul-* 
pius ,  dans  son  recueil  d'observations  (  chap.  V , 
liv,  IV.  )  ,  n'est-il  point  une  variété  du  tremblement 
du  tronc  et  des  membres,  ou  plut^St  une  nuance  d'une 
aSecUou  paralytique  j  puisque  les  symptômes  sont 
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ïg4  iviSvnosES  nt  la  LOrOMOXTON  et  de  rATOix- 
analof^ues  ,  et  que  pour  les  guérir  on  emploie  avec 
succès  les  bois  sudori(!ques,  et  à  l'extérieur  les  liuiles 
aromatiques  ?  En  est-il  de  même  de  la  danse  de  Saint- 
Guy  ? 

174'  Sylvaticus  parle  d'un  négociant  qui,  ayant  fait 
un  usage  excessif  de  boissons  à  la  glace  ,  de  fiiiits, 
de  plantes  oléracées  ,  s'étoit  extrêmement  aflbiblî 
l'estomac  et  les  intestins;  il  survint  une  diarrhée  ha- 
bituelle j  de  la  une  grande  dcljililé  dans  les  muscles 
du  dos  et  des  lombes,  la  diflicullé  de  se  tenir  debout, 
des  douleurs  abdominales  plus  ou  moins  vives.  Ces 
s^mplôtnt'S  dimiiuioient  Iorst[ue  le  malade  rendoit 
une  grande  quantité  de  mucosités  par  des  lavemens. 
Le  même  auteur  trace  Thistoire  d'une  laniille  dont 
les  deux  aines  joulssoient  d^uiie  bonne  sauté  :  les 
deux  suivans  éloient  bien  portans  et  avoient  marché 
jusqu  à  l'âge  de  quatre  à  cinq  ans;  dès  lors  déniaitrbe 
Tacillante,  foiblesse  dans  les  genoux,  courbure  de^fl 
os  des  jambes,  déviation  de  la  colonne  épinière  vers 
le  cote  gauche,  et  gibbosité.  Un  autre  enfant  rachi- 
tique,  qr.oiquà  trois  ans  d'une  taille  au-dessus  de 
son  âge,  étoit  si  débile,  qu'il  ue  pouvoit  ni  se  tenir 
debout,  ni  marcher,  sans  être  obligé  de  s'asseoir 
aussilctt  :  du  reste  point  de  mauvaise  co n forma tion- 
La  mère,  née  de  parens  hydropiques  et  aflbctés  de 
inaladie  de  poitrine,  avoit  éprouvé  une  légère  dé- 
viation de  la  colonne  épinière  à  Tépoque  de  la  pu- 
berté, et  étoit  sujette  aux  caUrrhes  du  nez  et  de  la 
poitrine,  ainsi  qu'a  des  douleurs  arliciJaîres. 

175.  Les  observations  que  je  viens  de  rapporter 
sont  des  exemples  d'atonie  musculaire;  les  deux  sui- 
Tantes,  extraites  du  même  auteur,  sont  propres  à 


I 


paralysiï;  igS 

faire  coiinoitre  la  paralysie.  Un  homme  sujet  à  des 
excès  d'intempérance ,  à  des  veilles  et  à  d'autres  écarts, 
moulant  habituellement  à  cheval,  est  tout-à-coup 
dans  rimpossibilite  de  mouvoir  les  membres  infé- 
rieurs, de  retenir  les  déjections  alvines  et  Farine. 
Quatorze  mois  après,  roideur  tétanique  des  mem- 
bres avec  impossii}ilité  de  les  fléchir  ;  peu  à  peu 
retour  à  leur  premier  état,  et,  par  intervalles,  mou- 
remens  convulsifs  très-violens  déterminés  par  ra|>- 
pliratjon  des  corps  chauds.  Une  femme  âgée  de 
virif»l-un  ans,  éprouva  à  la  suite  d'un  bain  froid  un 
sentiment  de  stupeur  dans  toute  la  partie  gauche 
da  corps ,  sans  y  perdre  entièrement  le  sentiment  et 
le  mouveraeut  :  foiblesse,  nécessite  de  rester  cou- 
chée, sentimeiU  de  froid  dans  le  pied  gauclie,  dou- 
leurs de  tcte,  tiutemetis  dorciUe.  Un  homme  de 
quarante-six  ans  (Stahl ,  CoUrgium  cnsualè  miniisj, 
d'un  tempérament  sanguin  et  lymphatique,  avoit 
autrefois  contracté  rhab*itnde  des  saignées ,  que  de- 
puis deux  à  trois  ans  il  praliquoit  plus  rarement  et 
d'une  manière  irrégulière;  il  s*adonnoit  d'ailleurs  au 
vin,  et  menoit  une  vie  active ,  exposé  tantôt  à  la  cha- 
leur et  tantôt  au  froid;  il  sentit  pendant  im  automne 
pluvieux  et  venteux  une  lassitude  et  de  la  tension, 
surtout  dans  les  membres  du  côté  gauche  :  bientôt 
«près  impossibilité  de  les  mouvoir,  et  augmentation 
de  la  sensibilité  dans  ces  deux  parties  f saignée  du 
bras  dzi  côté  ajjictéj;  le  soir  augmentation  de  la  sen- 
sibilité et  de  rimpossibilîté  de  mouvoir  le  [jied;  il 
survint  aussi  un  anbiblissement  très-grand  du  bras 
du  même  côté;  de  sorte  que  le  lendeitiaiti  matin  il 
ue  pouvoit  mouvoir  le  pied  qu'avec  la  plus  grande 
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diflîcilUé,  et  nullement  le  bras  :  il  n'y  eprouvoil  plus 
la  moindre  sensibilité.  Le  même  auteur  donne  aussi 
"uae  observation  d'un  tremblement  paralytique  de 
la  tête.  Une  femme  âgée  de  vingt-deux  ans,  d'un 
tempérament  sangtiln ,  iiu  peu  mélancolique,  avoil , 
depuis  Tâge  de  quinze  ans,  employé'  fréquemment 
des  scarifications  pour  diminuer  la  rongeur  des  joues: 
vers  Tàge  de  dix-ueuf  ans  elle  fut  obligée  de  s'en 
abstenir  une  fois.  Vers  le  mois  de  novembre ,  allant 
à  réglisej  le  cou  presque  nu,  elle  se  refroidit  :  aussi- 
tôt  tremblement  corUinuei  de  la   tête  ,  aflbiblisse- 
nient  notable  du  bras  gauche,  augmeiUant  par  les 
changemens   de   l'atmosphère.   On  trouve  encore 
dans  Stahl  l'exemple  d'une  débilité  paralytique  du 
bras.  Un  homme  âgé  de  cinqnanle-six  ans,  d'un 
tempérament    sanguin,    irascible,    ayant    éprouvé 
beaucoup  de  chaleur ,  et  s'en  trouvant  incommodé, 
prit  de  la  thériaque  et  se  coucha  près  d'un  poêle  le 
bras  presque  iiu  :  aussitôt  douleur  tensive  et  lanci* 
nante  dans  le  bras  droit,  ensuite  débilité,  et  enfin 
tremblement  et  impossibilité  de  faire  les  mouvemens 
même  les   plus  légers.  Cet  homme  ayant  depuis 
long-temps  contracté  l'bahilude  des  scarifications  et 
des  saignées,  avoit  eutièremcnt  négligé  celles-ci  de- 
puis quatre  ans ,  et  il  n  avoit  que  très-rarement  i^e- 
cours  aux  scarifications.  La  colique  peut  quelqiicfois 
cti^e  suivie  de  la  paralysie.  Un  homme  de  quarante 
ans  (Stahl),  dun  tempérament  sanguin  et  lympha- 
tique, d'une  petite  stature,  étoit  atlecté,  quoique» 
rarement,  d'une  colique  très-forte;  il  en  fut  de  nou- 
veau attaqué  à  la  suite  d'une  colère  violente  occa- 
sionnée par  une  grande    teircur  ;    il  éprauva    en 
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même  temps  de  la  conslipalion  et  du  tremblcraent 
daas  les  membres  [Jome/Ualion  chaiidey  carminn' 
ùjSy  thcricujue)  ;  nid  soulagement  {six  à  sept  heures 
i^yrcs,  nouvelle  dose  de  thérinqiie)*  I^es  douleurs 
internes  cessent  ;  maïs  il  succède  riiisensibillté  et 
rimmobilllé  de  Textérieur  du  corps,  et  surtout  des 
membres. 

§  II.  Dcsmption  géuh^ale  de  la  Paraljsie. 

176-  Prédisj)osUions  et  causes  occasion/ielles.  Les 
plus  ordinaires  sont  un  état  de  pléthore,  le  refroidis- 
sement subit  ,  rinterriiplion d'une  saignée  habituelle, 
la  supprcsiiion  du  flux  menstruel  et  hémon'hoïdal , 
celle  de  la  sueur,  d'un  exutoire  quelconque,  d'ua 
ancien  ulcère,  les  narcotiques,  Thabitude  de  Yi^ 
▼resse,  des  coups  sur  la  tète,  une  terreur,  surtout 
durant  la  menslruatîorij  des  chagrins  profonds,  nn 
emportement  de  colère,  de  la  tristesse,  des  travaux 
dans  les  mines  de  plomb  et  de  mercure,  Tusage  ex- 
dusif  de  ces  deux  métaux ,  l'apoplexie,  la  paralysie  , 
rhystérîe,  etc.  —  F^a  paralysie  peut  être  dépendante 
d'une  lésion  cérébrale,  rachidienne,  nerveuse  ou 
musculaire. 

177.  Symptômes^  Ils  consistent  dans  la  dimînutîoa 
ou  Tabolition  du  mouvement  volontaire.  Les  parties 
affectées  peuvent  être  dans  un  état  de  rclâohement, 
de  tremblement  ou  de  contraction;  il  peut  y  avoir 
perte  de  la  sensibilité,  ou  lûen  celle-ci  peut  exister 
au  même  degré  que  dans  Fétat  ordinaire;  elle  est 
même  quelquefois  augmentée.  Cette  afl'cction  peut 
avoir  lieu  dans  tout  un  côté  da  corps  C hémiplégie J^ 
dans  les  membres  inférieure  (paraplégie),  ou  se 


198    NÉVROSES  T>t  LAIOCOMOTION  ET  DE  LA  VOIX . 

borner  à  quelques  muscles ,  comme ,  par  exemple ,  à 
ceux  de  la  face ^  des  bras,  etc.  Cest  le  ct)tc' gauche 
qui  est  le  plus  souvent  frappé  de  paralysie,  sans 
doute  parce  qu'il  est  moias  fort,  moins  exercé,  et 
peut-être  moins  nourri. 

§  ni-  Traitement  de  la  Paralysie. 

178.  Le  traitement  de  la  paralysie  varie  en  géné- 
ral suivant  les  muscles  particuliers  qui  çn  sont  frap- 
pés, et  surtout  suivant  la  nature  des  causes  qui  l'ont 
produite;  mais  tout  indique  en  général  Tusage  des 
stimulans  et  des  touiqucs  :  les  eaux  thermales  sont 
propres  à  produire  une  sorte  de  fièvre  artificielle.  On 
ne  peut  nier  aussi  que  réleclricitc  n'ait  guéri  cer- 
taines paralysies;  mais  pour  en  assurer  les  succès,  il  _ 
importe  de  bien  choisir  les  cas  susceptibles  de  gué-  \ 
Tison ,  et  de  faire  un  usage  judicieux  des  moyens 
secondaires.  La  respiration  du  gaz  oxigcne  mêlé  a 
Tair  atmosphérique,  dans  la  proportion  d*un  à  vingt, 
a  guéri  en  six  semaines  une  paralysie  contractée  par 
la  boisson  du  vin  où  entroit  la  lithargc  ou  l'acélite 
de  plomb.  C'est  au  temps  et  à  Texpérience  à  consta- 
ter les  effets  du  galvanisme  contre  Fasthénie  muscu- 
laire en  général,  quoique  plusieurs  faits  déposent 
déjà  en  sa  faveur.  On  trouve  enfin  dans  les  auteurs 
plusieurs  exemples  de  riufluence  heureuse  des  afl'ec- 
lîons  vives  de  Tame ,  comme  de  la  joie,  de  la  frayeur, 
de  la  colère^  sur  la  guérisoa  de  Vbémiplégie. 


NEVROSES    DE    LA    VOIX.  IÇfQ 

n  ÂP-  ROS  BS    DS    ZA    VOIX. 

§  V^.  Considérattons  générales. 

T79.  Ces   névroses  peuvent   consister  dans  une 
►rie  de  convulsion ,  de  spasme ,  ou  de  paralysie  des 
organes  vocaux  :  d'où  la  voix  convulsive  et  raphouie. 

180.  l'oix  cofwulsU*e.  Cette  affection  nerveuse 
empêche  de  parier  à  volonté;  on  fait  des  efforts  Inu- 
tiles pendant  quelques  minutes  pour  articuler  des 
sons;  mais  on  est  daus  l'impossibilité  de  garder  ce 
silence  dès  qu'on  a  commencé  à  parler;  souvent  on 
rend  des  sons  extraordinaires  indépendans  de  la  vo- 
lonté ^  surtout  lorsqu'un  objet  lixe  rattention.  11  y  a 
un  passage  rapide  du  grave  à  l'aigu,  souvent  avec 
des  €ons  intermédiaires  plus  ou  moins  continus  et 
semblables  à  ceux  de   quelque  animal.  On  lit  un 
exemple  très-curieux  de  ce  genre  rapporté  par  le 
professeur  Portai  (  Mémoires  de  la  Société  ntédiccda 
d'Enud^iùon.  Paris,  1798).  Ce  médecin  remarqua, 
en   considérant  les  mouvemens   du   larynx,  qu'ils 
étoient  précipités  et  fort  graods;  lelaryux  parcou- 
roit  l'espace  d'un  pouce   environ,   savoir,   demi- 
pouce  en  montant ,  demi-pouce  en  descendant,  avec 
une  telle  rapidité,  que  l'œil  pouvoit  à  peine  en  sui- 
vra les  mouvemens.  Il  en  résultoît  que  le  conduit  de 
la  trachée-artère  et  celui  de  Parrière-boucbe  étoietit 
tantôt  raccourcis,  tantôt  allongés;  il  devoit  aussi  en 
résulter  que ,  dans  cette  irrégularité  de  contraction 
et  de  relâchement  des  muscles,  ceux  destinés  à  éten- 
dre les  cordes  vocales,  et  à   les  rapprocher  pour 
rtadre  Touverlure  de  la  glotte  plus  ou  mcius  étroite j^ 
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agîtes  p«'ir  les  spasmes  j  dévoient  pmduîre  des  soiis 
plus  ou  moins  aigus  ou  graves,  plus  ou  moins  forts, 
plus  ou  moins  irreguliers,  comme  dans  riiydropho- 
bie,  qui  fait  rendre  quelquefois  des  sous  si  evlraor- 
dinaires,  qu'on  les  a  comparés  a  la  voix  de  plusieurs 
animaux ,  ce  qui  a  fait  donner  à  cette  maladie  le  nom 
de  lyca/ithropie  ou  cynanihvopie.  Dans  le  cas  que 
je  cite  les  antispasmodiques  ont  amené  la  guéri- 
son. 

18 1.  Aphonie  (i) ,  ou  paralysie  des  organes  de  Ut 
'^vo/j:.  Une  femme  avoit  éprouve,  à  la  suite  d'une 
couche,  une  licmiplégie  dont  elle  avoit  été  guérie  en 
faisant  le  voyage  des  eaux  de  Bourbonne ,  et  eu  em- 
ployant un   traitement   méthodique.  Deux    années 
ajïiès  elle  perdit  tont-à-coup  l'usage  de  la  parole  ;  elle 
conscrvoit  le  libre  exercice  de  renlendemeiit  ;  elle 
témoignoit  par  ses  gestes,  et  même  elle  écrivoît 
qu'elle  enlendoit  bien  ce  qu'on  disoit,  mais  qu'il  lui 
etoit  impossible  de  répoudre.  Pouls  plein  et  dur, 
sorte  d'assoupissement  et  de  stupeur;  nulle  altération 
dans  la  bouche  ni  rarrière-bouche,  ni  dureté  ni  gon- 
-  flement  apparent  au  cou,  et  la  déglutition,  quoi- 
qu'un peu  difficile ,  continuoit  d  avoir  lieu.  F. e  pro- 
fesseur Portai  regarda  aussi  cette  suppression  de  la 
▼oix  comme  un  eflelde  la  paralysie  dans  les  nîuscles 
qui  concourent  a  sa  formation,  c'est-à-dire,  comme 
Teffet  d'une  extrême  diminution  dans  la  sensibilité  et 
dans  le  mouvement  de  ces  muscles  {application  des 
sangsues  ati  cou,   doses  n^K'iées  d'ipécacuanha), 

(1)  SrNor/rutiB.  ^^Ao/ijVIjSauviges^  LiwnjloS;  Vogei.4 
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Les  sons  que  la  malade  rendit  acquirent  en  peu  de 
temps  plus  de  netteté  :  d'al>ord  prononciation  dis- 
tiocte  et  graduée  de  certaines  voyelles,  puis  de  ces 
Tojellcs  unies  à  des  consonnes;  le  retour  de  la  voix 
fat  aloi-s  si  prompt ,  qu  on  ne  put  bien  saisir  Tordre 
dans  lequel  la  malade  parvint  à  prononcer  des 
mots  entiers  et  des  phrases.  Le  traitement  a  ete  ter- 
miné par  Tusage  des  eaux  de  Balaruc  prises  à  un  ou 
deux  verres  tous  les  malins  pendant  une  quinzaine 
de  jours. 

§  II.  Description  générale  des  Névroses  de  la  voix,  ^ 
P^oix  convubive. 

182.  Les  prédispositions  et  causes  occasionnelles 
90Dt  encore  peu  connues, 

i83.  Symptômes.  11  y  a  d'aboi'd  diiïiculté  dépar- 
ier, puis  succession  de  sons  articidés  discordans,  les 
uns  aigus,  les  autres  graves,  indépendamment  de 
Finfluence  de  la  volonté,  et  par  des  contractions  dé- 
sordonnées des  muscles  qui  élèvent  et  abaissent  le 
larj'ox ,  ou  de  ceux  qui  concourent  à  ouvrir  et  à  fcr^ 
mer  la  glotte. 

aphonie  nefveuse. 

184.  Les  causes  occasionnelles  sont  la  suppression 
d*nne  hémorrhagie,  une  chute  sur  la  tête ,  Téruplion 
laborieuse  des  menstrues,  la  présence  des  vers  dans 
les  intestins,  la  section,  la  ligature  ou  la  compres- 
sion des  nerfs  récurreus,  Talius  des  liqueurs  alcoo- 
Usces- 

i85.  Symptômes,  U  y  a  impossibilité  de  rendre 
dessous. 


20a      KEVKOSES  des  fonctions  NUTEITITES." 

§  III.  Tt^aiiemcnt  des  Névroses  de  In  voix. 

i8G.  Le  trailement  de  la  voix  convulsivc  n'est  pas 
encore  établi  sur  un  assez  j^rand  nomhre  de  faits  pour 
qu'on  puisse  en  poser  les  véritables  bases.  Il  ne  pourra 
d'ailleurs  être  bien  connu  que  lorsque  les  causes  de 
cette  afleetion  le  seront  elles-mêmes.  Le  camphre, 
lether  sulfurique  et  d'autres  substances,  peuvent 
Être  administrés  de  manière  à  être  respires.  On  peut 
aussr appliquer  avec  pins  ou  moins  d'avantage,  soit 
les  vésicaloires,  soit  même  Je  moxa,  sur  les  parties 
antérieures  ou  latérales  du  cou.  Le  traitement  a  les 
mêmes  bases  que  celui  que  j*ai  déj^^  exposé  relative- 
ment à  la  paralysie.  L'application  eles  vésicatoires  sur 
la  partie  antcriein*c  du  cou  a  souvent  sufii  pour  com- 
battre cette  maladie  :  d'ailleurs,  dans  le  plus  grand 
nombre,  c^est  plutôt  sur  la  cause  occasiomielle  et  la 
constitutîonderiridividuqu*i]  est  nécessaire  de  diriger 
les  moyens  curalifs. 


ORDRE  QUATRIÈME, 

NÈPHOSES  DES  FONCTIONS  NUTRITIVES. 

187.  Lj.k  digestion,  la  respiration  et  la  circulation 
semblent  être  dans  un  enchaînement  réciproque,  et 
concourir  chacune  à  sa  manière  à  assimiler  les  su!>- 
stances  alimentaires  au  corps  vivant,  à  les  modifier 
successivement,  et  à  les  transniettre  ensuite  dans  les 
dîtiérentes  parties  pour  les  nourrir  ou  opérer  leur 
développement  progressif. 


WlVfiOSES  DES  FONCTIONS  NUTRITrVr.S.       2o3 

188.  La  digestion  en  particulier  est ,  suivant  la 
doctrine  <lc  tous  les  physiologistes,  une  foarlion  par 
laquelle  les  parties  des  animaux  ou  des  véiçélaux  qui 
servent  d'alimens  sont  soumises  à  Taclion  d'un  sys- 
tème particulier  d'orf^anes,  coutractcnt  d'autres  qua- 
lités, et  fournissent  un  nouveau  compose  destine  à 
nourrir  et  a  faire  croître  les  corps  vivans.  On  connoit 
les  parties  qui  composent  l'appareil  de  la  digestion, 
qui  consiste  dans  un  long  canal ,  prolongé  de  la  bou- 
che a  raiius,  où  vieinient  s'ouvrir  les  cotulnîts  excré- 
teurs de  diverses  glandes,  qui  sécrètent  des  liqueurs 
propres  à  altérer  et  à  animaliser  les  matières  alimen- 
taires, n  est  par  le  contours  de  plusieurs  aulnes  fonc- 
tions que  paroU  s'opérer  la  digestion ,  par  la  masti- 
cation ,  la  dissolution  salivairc  y  la  déglutition ,  Tactiou 
de  certains  fluides  dissolvans  dans  l'estomac  et  le 
duoilénum,  et  euHri  l'action  successive  des  intestins 
grêles  et  des  gros  intestins;  d'où  résulte  d'un  côté 
rexcrclion  des  matières  fécales,  de  l'autre  le  chyle 
qui,  mêlé  constamment  avec  la  lymphe,  finit  par 
cire  versé  dans  le  réservoir  de  Pocquet,  et  de  là,  par 
la  veine  sous-clavièrc,  dans  le  système  sanguin. 

18g.  Le  sang  ainsi  altéré  par  ce  mélange  seroit 
bien  moins  propre  à  servir  a  la  mitrilion,  sans  le 
mouvement  circulaire  par  lequel  il  est  porté  du  cœur 
k  toutes  les  parties  du  corps  au  moyen  des  artères, 
et  ramené  parles  veines  au  centre  d'où  il  est  parti. 
Ce  mouvement  a  l'avantage  de  soumettre  ce  fluide 
au  contact  de  l'air  dans  les  poumotis  par  les  alter- 
natives de  l'inspiration  et  de  l'expiration.  Ou  sait  en 
cfifct  les  changemens  favorables  que  le  sang  éprouve 
par  cette  sorte  de  mécanisme^  puisque  celui  que  les 
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velues  rapportent  au  cœur  et  que  le  ventricule  droit 
transmet  à  l'organe  pulmonaire  est  noirâtre,  pesant , 
eL  qu'abandonne  à  lui-même  il  se  coagule  leatement  : 
celui  j  au  contraire,  que  les  veines  pnlmonnires  l'ap- 
portent aux  cavités  gauches  du  cceur,  et  qui  est  trans- 
mis à  toutes  les  parties  du  corps  par  le  moyen  des 
artères,  est  d'un  rouge  vermeil ,  ëcumeux,  plus  léger 
et  plus  coagulable.  a 

igo»  Enfin,  parmi  les  liqueurs  animales,  les  unes 
restent  dans  le  corps  vivant,  et  servent  à  le  nourrir 
et  à  le  développer  :  tels  sont  le  cliyle,  le  sang ,  la  sé-f 
rositë  qui  lubrifie  la  surface  de  la  plèvre,  du  péritoine 
et  des  autres  membranes  semblables.  D'autres  li- 
queurs animales  sont  rejetées  en  partie  hors  du  corps 
vivant,  tandis  qu'une  auire  portion  est  retenue  et 
sert  à  Tcntretien  et  a  la  réparation  des  organes  :  telles 
6ont  la  salive,  la  bile,  les  mucosités  intestinales,  etc. 
Le  sang  semble  donc  subir  divers  degrés  de  dépura- 
tion par  son  mouvement  circidaire,  et  la  partie  nu- 
tritive, de  plus  en  plus  animaliséeet  perfectionnée, 
devient  bien  plus  propre  à  contribuer  à  Tentretieu  et 
à  raccroîssement  de  toutes  les  parties  auxquelles  il 
est  transmis  par  le  moyen  des  artères. 


N  EP'ROS  SS    DE    L^    DT  GB  S  T  I  O  N. 

§  I^'.   Considératiofis  générales, 

191 .  Ces  affections  peuvent  tenir  à  rbypochondrîe 
ou  à  rhystérîe ,  et  être  pour  ainsi  dire  secoiidali'es  ou 
purement  symptomatîques.  Je  dois  m'arrèlcr  prin- 
cipalement ici  sur  celles  qui  sont  primitives  et  qui 
tieiment  a  la  mauièi*e  de  vivre^  dout  la  latitude  est 
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immense  dans  l'espèce  humaine,  suivant  Tàge,  le 
sexe  y  le  climat,  la  coutume  ou  l'empire  de  l'habi- 
lutîe  ,  difTercns  excès ,  soit  d'iiilemj>eraiice ,  soit  d'une 
aksijueiice  extrême  et  destructive.  Luxe,  profusion, 
somptuosité  de  la  table  àes  riches  modernes  eiTacës 
par  les  anciens  f  f^ies  de  Marc- Antoine  et  de  Lucul^ 
lits  par  Plntarque);  débauches,  système  insensé  de 
voluptés,  extravagance  des  petits  soupers  de  Néron 
(Tiii  Petronii  SatjriconJ ;  orgies  portées  en  France 
îo&qu'à  une  ivresse  dégoûtante  sous  la  régence  du 
duo  d'Orléans  (Mémoires  sea^ets  sur  les  règnes  de 
Louis  AI  f  et  Louis  Xf^  par  DuclosJ;  macéralions, 
jeûnes  ,  abstinences  des  bramiues,  des  fakirs,  des  an- 
dens  anachorètes  de  la  Thébaïde  (Epit.  de  St.-Chrj- 
sofiômej,  Lapliiloso])hie  marche  avec  sagesse  entre 
ces  fleax  extrêmes  également  destructeurs;  elle  aime^ 
à  Texemple  d'Horace,  à   dérider  quelquefois  son 
froat  avec  des  amis  choisis ,  et  autour  d'une  table  où 
r^ne,  non  une  profusion  fastidieuse,  mais  le  goût, 
Telégance,  une  nouniture  saine;  elle  se  fait  d'ail- 
leurs une  heureuse  habitude  de  la  sobriété,  et  re- 
garde, avec  Pylhagore,  les  fonctions  de  Testomac 
comme  le  premier  mobile  de  l'économie  animale,  le 
plus  ferme  soutien  de  la  santé,  de  la  sérénité  d'ame 
et  du  bonheur.  Le  régime  de  Pythagore  consistoit  ea 
général  à  s'abstenir  de  viandes  et  de  liqueurs  fermen- 
lees,  et  à  se  borner  à  l'usage  des  végétaux,  racines, 
feuilles,  fleurs,  fruits,  semences  :  le  lait,  le  miel  en- 
Iroient  dans  ce  régime,  et  par  inteiTalles  des  viandes 
saines  et  tendres;  régime  sans  doute  trop  rigoureux 
pour  nos  climats ,  mais  Irès-xililc  pour  la  guérison  de 
plusieurs  maladies  (Discours  d\4nioi/te  Cocchi  sur 
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fe  régime  pythogovicicn  à  Vttsage  de.  la  médecine J* 
Le  médecin  hahilc  tire  aussi  ses  principaux  xnoyenfllH 
tics  règles  (le  la  diététique ,  à  l'exemple  d*Hlppocralc. 
Arlîulhnot  a  douiie  de  rextensiori  el  du  développe- 
ment  à  ce  principe  (  Essai  sur  la  nature  et  le  choix 
des  alîmens  suivant  les  différentes  constitutions, 
Paris,  175.5).  Mais  je  renvoie  surtout  Télève  avide  de 
connoissances  solides  surcclte  partie  de  riiygiènc, aux 
savantes  leçons  du  pix)fesseur  Halle. 

iga.  Les  névix)ses  tlela  digestion  sont  Irês-mullî- 
pliées  ;  elles  ont  d'ailleurs  !>eaucoup  d'anologie  entre 
elles,  et  se  trouvent  souvent  réunies  en  nombre  plus 

ou  moins  considérable  dans  le  même  individu.  Les 

principales  sont  le  spasme  du  pharynx  et  de  l'œs) 
phage,  la  cardialgie,  la  gastrodynie,  la  pyrosis,  \{ 
vomissement  spflsnindîque ,  l'anorexie  j  la  boulimie 
lepica,la  rnmination,  réructaliun,  la  dyspepsie,  b 
ciilique,  la  rachialgîe  et  Tiléus.  Je  me  borne  ici  à  di 
simples  esquisses. 

19I.  Spasme  de  l'œsophage  (i).  lioflmann  ('dé 
MotÀhiis  œsophagi  spasmodicisj  y  et  Dehaën  fdt'  Di 
glutitione  vel  dcglutitorum  in  cavum  veniriculi  deS" 
cetisu  impeditiorej ,  ont  traité  de  cette  maladie.  Un 
hypocliondria(|ue  tombe  dans  un  chagrin  prolond 
par  la  perle  de  son  épouse,  et  éprouve  un  tel  resser- 
rement spasuiodique  dans  rarrière-bouclie  et  le  la- 
rynx, qu'il  perd  la  parole,  respire  avec  une  grande 
dillicultéel  ne  peut  rien  avaler  r  une  sueur  trcs-abon- 
danle  survient,  et  il  paroit  guéri  ;  mais  le  lendemain. 


(i)  Styoirrui£.    Motus   œsophagi  spasmodici  ^  Ilofir» 
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ayant  pris  du  the  très-cliaud,  le  spasme  de  l'œso- 
phage se  renouvelle  et  persiste  malgré  l'usage  de 
tous  les  topiques  :  saignée,  frictions,  ihériaque  mise 
sur  la  langue  y  masticatoires ,  tout  devient  inutile  :  le 
resserrement  spasmodique  de  T intérieur  de  Fœso- 
phage  continuoit  toujours  avec  obstination,  et  si 
quelquefois  les  matières  alimentaires  avoient  franchi 
Je  pharynx ,  elles  étoient  ensuite  arrêtées  et  ne  pou- 
\oienl  parvenir  dans  l'estomac.  On  eut  encore  re- 
cxmrs  ea  vaiu  aux  poudres  antispasmodiques,  à  la 
[iqueur  anodine  minérale  d*Hon'manti ,  aux  pédi^ 
luves  :  on  mêla  alors  trente  grains  de  camphi'e  avec 
lie  rhuile  d'olive,  et  on  recommanda  de  les  prendre 
CQ  plusieurs  doses;  mais,  par  mégarde,  le  malade 
prit  le  tout  en  une  seule  fois,  et  il  fut  entièrement 
gnéri  de  son  resserrement  spasmodique  (Hofl'maun). 
Un  Cait  analogue  est  arrivé  aux  infirmeries  de  la  Sal- 
pétrière  :  j*avoîs  prescrit  un  liniment  camphré  {un 
pt>s  ttc  campltre doits  une  once  d'huile  dolh*e)  pour 
remédier  à  une  dysphagie  spasmodique  très-violente 
^nt  une  femme  de  soixante  ans  disoit  être  attaquée 
depuis  six  mois.  Au  lieu  d'employer  le  liniment  à 
rcxlérieur,  elle  avala  peu  à  peu  le  tout  dans  une  soi- 
rée, et  je  fus  fort  étonné  le  lendemain  de  la  trouver 
guérie;  cependant  le  resserrement  spasmodique  se 
renouvela  sept  à  huit  joure  après,  mais  avec  beau- 
coup moins  d'intensité ,  et  avec  facilité  de  se  nourrir 
de  potage  et  d'alimens  peu  solides  :  l'usage  des 
amers  eut  ensuite  un  efl'et  marqué  pour  obtenir  la 
guérîson.  Il  faut  en  général  avoir  soin  de  distinguer 
cette  maladie  de  la  dysphagie  produite  par  un 
«qairre,  et  qui  est  incurable. 
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ig4"   Cardia/gic   (i).  Le  mot  de  cardialgie  est 
peul-étre  impropre,  puisqu'il  suppose  que  raflbclion 
indiquée  a  sou  siège  dans  rori/îce  supérieur  de  Tcs- 
tomac ,  au  lieu  que  plusieurs  faits  recueillis  par  HoflT-* 
niann  attestent  que  le  principe  en  est  au  pylore. 
Mais  la  cardialgie  peut-elle  être  mise  au  rang  des 
maladies  primitives,  et  n*est-elle  point  presque  tou- 
jours le  symptôme  d'une  autre  maladie?  c'est  ce 
qu'on  se  persuade  sans  peine  en  examinant  le  dé- 
nombrement même  que  donne  Sauvages  des  difté- 
rentes  espèces  de  cardialgie  :  celle,  par  exemple, 
qu'il  dit  survenir  par  saburrc  n'est-elle  point  un 
symptôme  de  l'embarras  gastrique?  La  cardialgie 
que  produit  la  présence  d'un  poison  dans  Testcmiae 
n'est-clle  point  la  suite  de  la  gastrite?  celle  qu'il 
nomme  Jlufulef lie  n  est-elle  point  une  affection  se- 
condaire de  l'hypocliondrie?  La  cardialgie  fébrile  de 
Torli  ne  doit-elle  point  elre  rapportée  aux  fièvres 
întermittenles  ou  rémittentes  ataxiques?  Que  doit-on 
penser  delà  cardialgie  squirreuse,  goutteuse  et  ver- 
mineuse,  etc.  ?  On  doit  pardonnera  Sauvages  d'a- 
voir ainsi  converti  en  maladies  primitives  une  foule 
d'afl'cclions  secondaires  ou  symptomatiques ,  puis- 
qu'il a  ouvert  la   carrière  aux  autres  nosologisles  ; 
mais  dans  l'époque  actuelle  où  toutes  les  autres  par- 
ties de  l'histoire  naturelle  nous  donnent  l'exemple 
de  classifications  les  plus  mélliodiques,  ne  devons- 
nous  pas  suivre  une  marche  diflei-eute,  et  éviter  les 


gicus  spasmofh'cus  etfiatulentus,  HorrMAWpf  j  Monus  vr/J/n- 
cuU;  Mal  au  cœur. 
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cCueOs  où  Sauvages  est  tombé?  Stahl  parle  d'un 
jeune  homme  de  vingt-quatre  ans,  d*un  tempera^ 
ment  sanguin  et  mélancolique ,  habitué  aux  change- 
TUens  continuels  et  à  la  distraction ,  qui  passa  tout- 
à-coup  à  une  vie  sédentaire  et  à  l'élude ,  et  prit  beau- 
coup d'alimens  :  ayant  eu  l'imprudence  de  se  cou- 
mr  peu  la  région  épîgaslriqne  ,  il  ne  tarde  pas  à 
éprouver,  surtout  après  avoir  mangé  avec  une  sorte 
de  voracité  et  avoir  bu  copieusement,  un  sentiment ' 
de  pesanteur  désagréable  dans  Fépigastre ,  avec  dé- 
goût ,  nausées ,  pâleur,  aspect  triste  et  plombé ,  eflu- 
ston  de  salive  dans  la  bouche ,  refroidissement  des 
extrémités,  anxiétés  etsueur  froide.  Hoflmann  donne 
l'observation  suivante  comme  un  exemple  de  car- 
dlalgie  occasionnée  par  le  froid  et  par  des  affections 
morales.  Une  femme  àgcc  de  cinquante  ans,  d'un 
tempérament  lymphatique,  menant  une  vie  séden- 
taire ,  ayant  cessé  d'être  nienstruée  depuis  dix  ans^ 
et  se  faisant  saigner  tous  les  deux  ou  trois  ans ,  avoit, 
pendant  six  ans,  éprouvé  beaucoup  de  chagrins  :  de-- 
puis  cette  époque  la  santé  commença  à  devenir 
ciiancelante,  et  Taffectiou  de  festomac  succéda  au 
refroidissement  du  dos  et  à  une  terreur;  bàillemens, 
froid  du  nez,  des  oreilles  et  de  la  face;  constriction 
delà  gorge;  froid  glacial  au  dos,  aux  mains  et  aux 
pieds;  sentiment  de  pesanteur  et  doideur  ardente 
dains  répîgastre  qui  s'étend  jusqu'au  dos,  anxiété 
considérable,  inquiétude,  pouls  serré,  fréquent  et 
foible ,  impossibilité  de  rester  couchée ,  efl'orts  inu- 
tiles pour  vomir ,  uriner  et  aller  a  la  selle ,  inéine  par 
remploi  de  lavcmens,  de  carminalifs,  cl<;.  (Quelques 
heures  après,  retour  de  la  chaleur  aux  parties  supé- 
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rieures,  puis  successiveineut  aux  parties  inférieures; 
enfm  sueur  aboiidante  :  rurinc,  (jui  pendunl  l'accès 
cloit  limpide,  devient  ensuite  ronge  el  dépose  un 
sëclimeat  épais.  Je  ne  dois  point  omettre  de  parler 
ic!  de  l'ouvrage  de  W,  Trnca  (Jlislona  Cardiai^ice, 
Viudobonae,  1785). 

195.  Gasirodynie(i).  Hoflraann  acoùfonducelle- 
affectiou  avec  la  précédente ,  sous  le  terme  générique 
de  dohr  cardialgicus  spâsmodicus  et  Jlu/tdcntus, 
Beaucoup  d'auteurs  ont  suîvî  ahsulunient  la  incnie 
marche;  la  principale  diflérence  cousisle  dans  ral>- 
seace  de  la  lipothymie  :  aussi  voit-on  rjcileincnt  que 
la  plupart  des  observations  rapportées  par  Ifoilmaun 
sous  le  nom  de  cv/n/wi/^/^  appartiennent  évidemment 
à  la  gastrodjme^ 

196.  PjTosis  (2)-  Cette  aflecliun  a  été  nommée 
ainsi  à  cause  de  la  sensalioii  que  le  malade  rapporte 
à  Testomac.  On  en  trouve  un  exemple  daas  Slahl; 
le  sujet  est  ce  même  jeune  homme  afieclé  de  car- 
dialgie  dont  j'ai  parlé  plus  haul  :  ayant  fait  usage 
d'élixirs  ston^achîques  et  d*aromates  coniits,  il  ue 
tarda  pas  à  survenir  un  sentiment  d'ardeur  dans  la 
région  épigastrique,  ou,  seloii  d'autres,  une  senjia- 
liou  de  froid  qui  de  Testomâc  s  éleudoit  U  long  de 
Tresophagc,  avec  une  douleur  particulière,  la  coa- 
slriction  de  la  gorge  et  une  salive  limpide  qui  rem- 
plissoît  la  bouche.  Au  rapport  de  Liane,  la  moitié 

(1)  SriroJfrif/s.  CrtA/roof/n/tf,  Sauvage»  j  Colica  veniri'» 
ru//y  Coliqitc  d'estomac,  FoiLlcsse  d*estomac,  Pesanteur  d'e»- 
looiac. 

/a)  SryoïfTUJE.  Pjrosis^  fi^yr âges,  Sagak;  Soda,  Lrw- 
v».V5,  VoGLU)  Créaiftfioo,  Ardeur ^l'eAtoninc,  Fer  chaud. 
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des  Saëdots,  hommes  ou  femmes,  qui  habitent  au- 
près des  montagnes  de  la  Laponîe ,  sont  sujets  à  une 
pjrosis  endémique-  Les  malades  éprouvent  un  ser- 
rement douloureux  à  Tépigastre,  et  surtout  vers  le 
dos  et  la  poitrine;  cette  douleur  revient  coup  sur 
coup ,  accompagnée  d'une  grande  anxiété ,'  et  dure 
josqu  à  ce  que  le  malade  commence  à  cracher  beau*- 
coup  de  salive  qui  coule  abondamment,  avec  des 
nausées  fréquentes  et  quelquefois  avec  vomissement. 
ta  quantité  de  la  salive  est  souVent  d'une  livré  et 
demie  en  peu  de  temps;  elle  est  très-chaude  et  Irèv 
limpide.  La  douleur  s'apaise  quand*  ce  liqutde  s'est 
écoulé,  et  le  malade  est  tranquille  pendant  un  jour 
ou  deux. 

197.  Vomissement  spasmodique  (r).  On  conçoit 
Êicilement  qu'il  ne  doit  point  s'agir  ici  du  vomisse- 
ment qui  survient  dans  la  plupart  des  lésions  soit  In-* 
flammatoires  soit  organiques  de  Festomac  ou  des 
viscères  voisins.  Beaucoup  d'observations  décrites 
par  Hoffmann  sous  le  nom  de  vomitus  spasmodicus 
sont  évidemment  symptomatiques.  L'exemple  sui- 
vant, rapporté  par  Stahl,  se  rapproche  davantage 
des  maladies  de  ce  genre;  il  est  désigné  sous  le  nom 
de  "vomendi  conatus;  le  sujet  en  est  une  demoiselle 
âgée  de  vingt  ans,  d'un  tempérament  sanguin  et 
fymphatique,  habituée  à  la  bonne  chère  et  à  une  vie 
sédentaire.  Les  menstrues  ayant  mal  coulé,  peu  de 
temps  après ,  dégoût  accompagné  de  malaise ,  car-* 
dialgie  qui  se  prolonge,  survient  par  attaque  et  aug- 

(1)    SrsoMxujE,    Motus  ventrieuli    con^ubi^us ,   Horr- 
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jnente  Fanxicte;  horripiIat!ons,  pâleur  de  la  face, 
touche  remplie  de  salive,  douleur  ohtuseà-la  tète, 
qui  augmciile  de  plus  en  plus;  frissonuemeut  par  le 
moindre  niouvcmeul  ;  la  malade  ne  prend  que  quel- 
ques gpulles  de  bouillon;  nuit  inquiète,  conLirnialîoii 
de  la  ccplialnli^Me  et  de  la  douI<;ur  à  Tepigaslre;  exa- 
cerliation  vers  midi,  surtout  loi'sque  la  malade  essaie 
à  manger  ;  alors  nausées  qui  roulinueut  jusqu'à  ce 
qu'elle  ait  rendu  du  mucus  visqueux  par  le  vomisse- 
ment; continuation  de  ces  eilbrts,  qui  sont  très- ^ 
j>énibles;  augmenlatioa  des  symptômes  de  la  veille, 
^atlement  et,  nicme  crainte  de  lipollivmic  ^a/coo' 
[ijufues  à  l'intérieur  €l  à  fejctdrieurj;  calme  léger, 
^xnais  retour  du  vomissement  par  le  moindre  mouve-. 
«meut  :  pai'eil  état  le  troisième  jour.  Il  est  très-impor- 
tant de  bien  distinguer  les  divei-ses  espèces  de  vomis- 
senicns ,  par  rapport  aux  cas  d^enipoisonncmcnt  qui 
sont  du  ressort  des  tribunaux.  Une  femme  àgce  de 
trente-sept  ans,  et  délicate,  vivant  Iialntuellemei^L 
dans  le  grand  monde,  éprouve  des  disscnlions  do- 
mestiques. Bientôt  après,  état  de  langueur,  tiistesse 
remarquable,  abandon  de  la  société,  dégoût  de  la 
vie.  Quelques  annexes  après,  vomissement  continuel 
et  opiniàtie  de  tout  ce  qu'elle  prend,  malgré  les  mé- 
dicamens  les  plus  variés,  lequel  se  termine  parla 
mort.  A  l'ouverture  cadavérique,  nulle  allératiou 
organique  de  Testomac  ni  des  organes  digestifs,  si  ce 
a  est  que  le  pylore  éloit  un  peu  rétréci  sans  augmen- 
tation d'épaisseur.  Une  jeune  persoîine  âgée  de  dix- 
huit  ans,  d'abord  bien  menstruée,  éprouve  dcsclia- 
grins  violens  :  dès-lors,  douleurs  continuelles  dans 
Icstoiuac.  Uu  an  après,  vomissement  habituel  des 
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afimens ,  d'abord  suivi  pu»  précédé  de  hoqnel; 
bouche  non  amère,  point  de  nausées;  déjections  aK 
yines  rares ,  peu  abondantes  et  très-dures  ;  dépérir 
«ement,  tristesse;  disparition  des  symptômes  durant 
le  cours  des  menstrues,  mais  réapparition  aussitôt 
après  ;  enfin ,  suppression  totale  de  ce  flux ,  augmea- 
Uiion  successive  de  ces  symptômes;  hoquet  très- 
fatigant,  accompagné  d'un  trouble  momentané  de  ht 
Yue;  flatuosités  très-abondantes.  On  administre  beau- 
coup de  médîcamens,  mais  sans  le  moindre  succès. 

198.  Le  méijTisme^  ou  l'apparence  de  rumina— 
tîoa  à  laquelle  certains  hommes  sont  sujets ,  a  atissb 
on  caractère  convulsif  (  Merjcologia  swe  de  rumi^  • 
nantiôus;  ont*  Conrad  Pejrer),  On  trouve  un  autre 
exemple  de  cette  sorte  dans  les  écrits  de  Fabrice  d'A- 
quapendente.  Mais  la  rumination  appartient-elle  tou- 
jours aux  névroses?  elle  est  quelquefois,  au  con- 
traire, l'eftet  d'une  confomiatîon  particulière  de 
l'estomac.  Pazonius  ayant  eu  occasion  d'ouvrir  le- 
cadavre  d'un  moine  qui  jnourut  de  consomption  à  h 
suite  de  la  rumination ,  trouva  Festomac  ainsi  qu-j 
l'cesophage  formés  d'une  tunique  musculeuse  plus 
éjpaisse  qu'on  ne  l'observe  ordinairement.  Fabrice 
d' Aquapendente  ayant  ouvert  le  cadavre  d'un  homme 
qui  mangeoit  extraordinairement  et  avec  avidité,  et 
Tuminoit  les  alimens  pendant  long-temps  après  les 
avoir  pris,  trouva  l'estomac  très-volumineux.  On  a 
inséré  dans  les  Annales  de  la  Sodété  de  Médecine- 
pratique  de  Montpellier  (tome  IX)  plusieurs  obser- 
vations de  cette  affection  :  l'une  a  pour  sujet  un 
jeune  homme  remarquable  par  un  appétit  vorace  et 
qu»  mangeoit  beaucoup  de  viande;  après  son  repas- 
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îl  cprouvoit  une  douleur  pénible  dans  la  région  épî- 
gastrique,  sans  senlinient  de  froid  et  sans  concen- 
tration du  pouls;  bietîtôt  après  il  avoit  des  rapports 
suivis  du  retour  dans  la  bouche  d'utie  certaine  quan- 
tité d'allmens  qu'il  machoit  forttrauquillenient,  et 
dont  le  goût  lui  paroissoit  quelquefois  aigre  et  sou- 
vent doux  comme  lors  de  la  première  mastication  : 
celte  niniination  duroit  pendant  près  d'une  demi- 
heure,  et  se  rcnouveloil  à  mesure  que  les  renvois 
paroissolenl.  Le  sujet  de  l'autre  observation  est  un 
jeune  homme  qui,  ayant  fait  une  chute  sur  Tépî- 
gaslre,  cracha  du  sanfj  pendant  citiq  moisi  Depuis 
celle  ëpoqup  il  vomissoit  tout  ce  qu'il  man^eoil;  il  ~ 
avoit  les  extrémités  bien  nourries,  mais  Tabdomen 
si  aplati,  que  Ton  touchoit  facilement  la  colonne 
vertébrale  :  la  face  étoit  maigre  et  triste.  Il  prenoit 
les  alimcns  avec  goût  et  les  avaloil  paisiblement.  Au 
bout  de  cinq  a  six  minutes,  îléprouvoilquelques  mou- 
venKMïs  dans  l'estomac  cl  une  espèce  de  fatigue  à  la 
région  épigastrique;  bientôt  après  paroissoit  une  par- 
lie  de  ces  alimens  h  la  bouche;  il  les  màchoil  une 
seconde  fois  sans  éprouver  des  rapj)orls  bien  mnr- 
qucs,  et  les  avaloit  ensuite.  Celte  rumination  dnroil 
un  qnart-d'heurc,  après  quoi  ce  jeune  homme  deve- 
iKiit  pâle  et  triste.  I^a  douleur  qu'il  épronvoil  à  Tépi- 
gastre  le  forcoit  a  se  coucher  sur  le  ventre ,  et  quel- 
que temps  après  il  vomissoit  tout  ce  qu'il  avoit  mangé 
3vec  un  goût  aigre  et  rebutant.  La  douleui'  épigas- 
irique  éloit  continuelle,  et  rien  n'avoit  pu  le  soulager. 
Les  excrémens  étoient  liquides;  les  alimens  liquides 
ctoient  ceux  qu'il  rejeloit  le  plus  lot;  le  pain  et  la 
viande  séjournoiciil  plus  long-temps  dans  i'cslomac. 
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Un  jeune  Stiisse  avoît  très-bon  appétit  et  avaloît 
même  gloiUonnement  ;  quelques  iiistans  après  le 
iTpas  les  alimens  lui  revenoîeiit  à  la  lîouche  pi-esque 
dissous,  en  forme  de  bouillie  ou  de  pâle  cliymeuse  : 
reH  le  matière  n'a  voit  ni  mauvais  goût  ni  aigreur;  là 
saveur  en  ëloît  toute  analogue  à  celle  des  aliniens. 
Celle  ascension  des  alimens  de  l'inleVicnr  de  Vesto- 
fcac  à  la  bouche  se  faisoit  sans  difliculté  et  sans  nulle 
incommodité  pour  lui;  il  jouissoil  d'ailleurs  d'uiio 
Irès-bonnc  santé,  et  ne  se  rappelolt  nullement  le 
moment  où  il  avoit  commencé  à  être  sujet  à  cette 
rumination. 

icjQ,  l^anorexie  (i)  est  une  névrose  de  Vcslomac 
dont  les  exemples  sont  extrêmement  multipliés  ; 
Stahl  en  a  tracé  Tobsennlion  suivante.  Une  femme 
âgée  de  trente  ans,  d'iïn  tetnpérament  lymphatique 
el  mélancolique ,  ne  suivant  aucune  règle  relative- 
ment à  la  nourriture  et  à  l'air,  est  affectée,  pendant 
deux  jours,  de  nausées  el  de  vomissemens;  elle  re- 
jette beaucoup  de  matières  visqueuses  foncées  en 
couleur  {médicament  composé  de  substances  as- 
tringentes et  d'opium).  Suppression  du  vomissement, 
mais  mil  retour  de  l'appétit ,  nul  sentiment  de  la 
&ini.  Le  peu  d'alimens  que  la  malade  prend  occa- 
f  siunne  aussitôt  un  léger  dégoût  qui  empêche  de 
prendre  de  nouveaux  alimens;  décoloration  et  lan- 
gueur générale.  On  doit  trouver  peu  étonnant  que 
Scnneti  rapporte  plusieurs  faits  fabuleux  dans  un 
article  particulier  de  ses  écrits  (à  cibo  et  potu  absti- 

(i)  Sr4\oyr»tiE.    -<//*on:a:ia,  Sxuvaoz»,  LiwpfiEi»*,.  V*^ 
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nentia);  ilvivoiL  dans  uii  sîccle  peu  cclairé,  et  par 
conseqiieat  disposé  à  croire  au  merveilleux  :  que 
doil-oa  penser  de  ce  qu'il  dit  de  certains  hommes 
.du  nord  de  la  Moscovie,  qui  eloleut,  suivant  lui, 
>«iisis  de  froid  vers  la  (îu  de  novembre,  passoieut 
tout  rJiîver  sans  boire  ni  manger  comme  les  mar- 
mottes, et  se  rëcLaulToicnt  ensuite  à  la  (în  d  avril  en 
reprenant  leurs  exercices  ordinaires?  Ceux  qui  dési- 
gneront des  exemples  mieux  choisis  d\inc  absliiieuce 
J)lus  ou  moins  longue,  pourront  recourir  à  la  grande 
iPJijsiologie  de  Tlaller,  qui  indifjue  les  auteurs  les 
plus  dignes  de  confiance. 

200.  La  djspepsie  (1),  regardée  comme  une  ma- 
ladie, peut-elle  être  séparée  de  l'atiorexie?  CuUcii 
s'est  servi  de  cette  dénomination  pour  réunir  pres- 
que toutes  les  névroses  de  Testomac.  Le  mot,  pris 
dans  son  acception  rigoureuse,  iiulique  une  diges- 
tion lente  et  douloureuse.  —  Cette  aflcctioti  est  d'ail- 
leurs loin  d  être  toujours  nen'euse^  et  dans  beaucoup 
de  cas  elle  est  purement  symplomatique  :  aussi 
ses  causes  sont-elles  cxtremcraent  multipliées.  Un 
Jiomme  s'étant,  dui^nt  sa  jeunesse,  livré  avec  trop  de 
passion  à  la  masturbation,  et  étant  aiTeclé  d*unc 
dartre  à  la  partie  interne  et  supérieure  de  la  cuisse 
et  au  périnée,  étoit  en  outre  sujet  à  une  transpira- 
lion  acre  habituelle;  celle-ci  se  supprime  :  dès-lors, 
céphalalgie  très-iulensc,  accompagnée  de  vertiges, 
puis  de  bourdoiniemens  d'oreilles  et  de  bruissemens 
jti'îupportablcs,  palpitations  très-fortes,  gonflement 
glanduleux  sous  la  branche  gauche  de  la  mâchoire , 


(1)  SxKCitrMxx.  Dj'tprpsia,  Vooex,,  Cullsk. 
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gendres  tuméfiées  et  saignantes^  aphtbes  dans  L*ii>- 
lerienr  de  la  bouche,  diarrhée;  état  de  langueur ^ 
indiiTéreuce,  tristesse^  timidité,  et  tous  les  sym- 
ptômes de  riijpochoadiûe;  mais  surtout  déjections 
pénibles. 

:aoi.  La  bouliime  (i),  ou  la  faim  canine,  se 
trouve  dans  le  même  cas  que  les  affections  précé- 
dentes ;  si  elle  est  quelquefois  nerveuse ,  il  est  aussi 
des  cas  où  elle  paroit  dépendre  d'une  conformation 
particulière  de  Festomac.  On  a  des  exemples  variés 
de  cette  affection,  et  le  professeur  Percy  en  a  réuni 
de  très-curieux.  Il  est  une  boulimie  à  laquelle  Sau- 
vages donne  le  nom  de  volcmll  :  les  malades  pren- 
nent deux  ou  trois  fois  plus  d*aiimens  qu'à  l'ordl- 
Daire;  cela  arrive  aux  femmes  enceintes  robustes, 
aux  jeunes-gens  qui  font  des  exercices  pénibles,  aux 
chasseurs,  aux  soldats  affamés.  Rondelet  fut  long- 
temps tourmenté  de  cette  maladie,  à  la  suite  d'un 
usage  trop  abondant  d'épiceries.  ZacutusLusitanus  et 
Schenlius  rapportent  des  observations  de  boulimie 
vermineuse. 

aoa.  Le  pica  (2)  n'est  autre  chose  que  la  déprava- 
tion du  goût,  avec  un  désir  plus  ou  moins  grand  de 
se  nourrir  de  substances  plus  ou  moins  dégoûtantes. 
On  a  vu  manger  des  excrémens  :  telle  étoit  la  iSXe 
dont  parle  Zacutus  Lusitanus ,  qid  souffroit  extrême- 
mentlorsqu'on  lui  refusoit  d'aller  seule  à  lagarderobe  : 


(i)  Srn-onYMjE.  Bullmia ,  Sauvages,  Li?rw;EUS ,  Cul- 
rzir ,  Sagar  ^  Bulimm ,  Yogel. 

(a)  SriroyYMjK.  Pica,  Sauvagïs  ,  Sacar;  CiV£a,  Liw- 
■JEt'Sj  Maiacia,  Vogèl- 
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tplc  de  cette  nature  dans  Etlmnl-* 


M 


on  tron>'€  un  exeni] 

1er.  11  est  très-frequent  de  voir  des  enfans  lanj^inssans 
k  Fâge  de  trois  à  quatre  ans,  dévorer  serrètenient, 
pendant  des  mois  et  des  années,  le  mortier  des  mni's, 
semblables  aux  oiseaux  qui  aiment  la  poussière.  La 
ïiiènie  observation  peut  se  faire  aussi  relativement 
aux  filles  avancées  en  âge,  qiiî  ne  sont  pas  men; 
truécs  ou  qui  le  sont  mal,  avec  pâleur,  iurpiiétudô] 
et  plaisir  pour  la  retraite  :  les  femmes  enceintes  sont 
souvent  dans  le  même  cas.  Mais  il  ne  faut  pas  con- 
fondre le  pica  maladif  avec  celui  qui  est  le  simple 
ï'ésultat  d'une  mauvaise  éducation.  Sauvages  rap- 
porte Tobservation  d'un  enfant  gâté  par  la  mollesse, 
et  triste,  qui  refnsoit  de  manj^er  toute  sorte  d*ali- 
inens  :  tous  ses  vœux  cl  ses  désirs,  tant  de  jour  que 
denuîl,  ne  tendoîeiit  qu'à  se  procurer  le  peiTOqu( 
d'un  de  ses  voisins.  La  mère  de  cet  enfant,  croyani 
que  la  vie  de  son  fils  dépendoit  de  Tenvie  qu'il  avoît 
de  manger  cet  oiseau ,  achète  le  perroquet ^  le  tue  et 
le  présente  tout  rôti  à  son  cher  enfant  :  celui-ci  sdfl 
désole  en  di.sant  qu'il  ne  vouloit  qu'entendre  chanter 
le  perroquet.  Une  femme  avoît  envie  de  manger  un 
peu  de  l'épaule  d'un  boulanger,  et  elle  ledesiroil  si 
fort,  que  son  mari  fut  contraint  de  prier  le  boulan- 
ger fie  permettre  à  sa  femme  de  bit  mordre  Tépaule 
pour  la  guérir  d'une  maladie  qui  étoit  incurable  sans 
ce  moyen.  On  trouve  beaucoupd' exemples  analogues 
datis  Sennert.  ^ 

2o5.  Coliqiie  neri'euse  {\y  Tant  de  circonstance» 
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(0  SrxoxrjTTE.  ColicasptKmodt'eaetJiaiufentnf^orw- 
UAnN,  Sac  VAGIS,  CuLLK»,etc. 
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peuvent  delcrniiiicr  la  colique ,  que  rc  nom  ,  pris  clans 
UmJe  sa  laliluUcy  indique  piutôt  un  symptôme  ap- 
parlenant  a  des  maladies  Irès-diderL-ntes  :  tels  sont 
uu  embarras  Intesliiial,  une  inflammation  ,  un  era- 
polsounemenl,  l'amas  de  matières  siercorales,  la  sc- 
rretioii  augmentée  de  la  bile,  un  sqnin'C,  le  flux 
fieinorriloidal ,  etc.  On  conçoit  facilement  que  je  n'i- 
miterai point  en  cela  Sauvages,  qui  en  fait  autant 
d'espèces  diflerentes ,  et  que  je  me  bornerai  à  traiter 
de  la  colique  spasmodique  ou  nerveuse.  Hoffmann 
donne  Tobservation  suivante  comme  un  exemple  de 
ca]jqu«  spasmodique  et  convulsive,  déterminée  par 
un  emportement  de  colère  et  de  la  Icrreur.  Une 
femme  de  cinquante  ans,  de  stature  médiocre,  et 
d'une  constitution  lâche,  avoit  cesse  d'être  mcns- 
troêe  depuis  deux  ans  :  du  reste  elle  éloit  bien  por- 
iJinte.  Un  jour  elle  a  un  emportement  violent  de 
colère,  et  aussitôt  après  elle  est  afieclée  d'une  ter- 
reur panique  et  d'un  tremblement  de  tout  le  corpfi 
en  apprenant  un  malheur  qui  venoit  de  lui  arriver  : 
la  naît  suivante,  inquiétude;  le  lendemain,  senti- 
ment Je  froid  dans  les  lombes,  et  douleur  tensive  si 
forte  dans  la  même  i*cgion,  qu'elle  ne  peut  que 
diâkriienient  i^ester  dans  une  position  droite;  bientôt 
après  horror  et  refroidissement,  surtout  des  parties 
externes ,  colique ,  borborygmes ,  anxiété  très-fifrande 
à  l'éptgastre;  elle  crut  que  Tépine  dorsale  étoit  luxée. 
Le  Iroisicrae  jour ,  inquiétude  pendant  toute  la  nuit , 
cardialgie,  anxiété,  didicidté  extrême  de  respirer, 
xsàns  efforts  pour  vomir,  pouls  fréquent  et  dur, 
froid  des  pieds ,  constipation ,  besoin  fréquent  d*uri- 
Dcr ,  mais  urine  peu  abondante ,  douleurs  laucinanlcs 
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dans  le  dos  {lavemenSj  saignée  du  pied);  dimiau- 
Uon  Irês-graïule  de  la  cardialgie,  des  douleurs  gc»! 
raies  et  du  vomissenieiit  ;  mais  coritinualioii  do 
doideur  leiisive  dansThypocliondredroit^et  dcl'e 
flure  de  rabdonieii  (  lavcmens  carminatijs  et  émoi" 
liens  ^  JonienUitions  analogues  sur  F  abdomen;  à  linr 
térienry  huile  d'amandes  douces,  éûier,  aromatiques 
variés,  etc);  dejecliori  alviiie;  du  reste  même  état; 
aUernalivemeut  enflure  de  rabdomeii  avec  une  dou- 
leur tensive  telle  que  la  moindre  pression  cloil  dou- j 
loureuse;  ou  rétraction  très-irrandc  de  lombilic  cti| 
resserrement  spasmodique  de  l'abdomen;  excrétion 
de  Tunne  toujours  dillicile,  douleur  au  dos  et  ;i  l*by-^H 
pochondre  droit.  Le  septième  jour  (^alcool  de  po^^^ 
lasse  y  éûier  suijuriffue ,  etc.) ,  sueur  abondante  qui 
dure  pendant  toute  la  nuit,  et  force  à  changer  plu- 
sieurs fois  de  linge;  soulagement  très-grand;  retour 
de  Tappélil  et  du  sommeil,  mais  continuation  de  la 
douleur  du  dos;  excrétion  facile  de  Turine,  nul  sé- 
diment (purga/ij)  ;  déjections  aJviues  libres,  et 
tour  à  la  santé. 

2o4-  Ui^  homme  (  observation  de  Hoffmanï 
fort,  robuste  et  replet,  âgé  d'environ  trente  ans, 
s'enivre  avec  de  la  bière,  entre  en  dispute  avec  des 
amis,  retourne  chez  lui  pendant  un  temps  brumeux, 
et  mange  du  porc  gras  avec  beaucoup  de  pain  :  aussi* 
tût  après  colique  et  diarrljéc  ;  celle-ci  se  supprime, 
vu  que  le  malade  alloità  la  selle  en  plein  air;  de  là, 
douleur  très-forte  dans  tout  l*abdonien,  les  lombes, 
leshypochondres;  constipation,  froid  des  membres, 
anxiété  ,  inquiétude,  sentiment  de  contraction  à  Té- 
pigastre  (décoction  ctai^oi/te  dans  laquelle  on  joli 


se-    I 
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infuser  de  la  camomîUe  et  des  Jleitrs  de  sureau^ 
SMilJate  de  nw^itvsiey  nitrate  de  potasse  ^  huile  d'a^ 
Ufe,  loi^emens  êmolUens;  à  t intérieur  cnrminatifs  cV 
anodins  y  puis  plusieurs  Ijoins  d'eau  douce);  gué-' 
rison. 

3o5.   Colique  deplomh  (i).  Celle  maladie  e'ioil  in-*i 
connue  aux  Anciens  :  Cilois,  médecin  de  Louis  XIII, 
en  a  donné  une  descriplion  exacle  {Diairiba  de  nova 
et  pr^juLiri  apud  Pictones  dolore  colico).  Dehacn, 
qui  a  voit  publié  eo  1745  une  Dissertation  sur  celte 
colique,  en  a  beaucoup  mieux  approfondi  la  nature* 
dans  son  ouvrage  de  clinique  (Ratio  mederidiy  t.  V). 
\Jn  autre  oiiscrvaleiir  Ircs-cxact,  ïluxham.  Ta  dé- 
crite dans  ses  Epidémies  (de  MorbocoUco  dammo- 
marurn)^  el  il  est  entré  dans  le  détail  de  toutes  les 
circonstances  locales  qui  ont  pu  concourir  à  la  pro- 
duire.  Tronchin  a  écrit  sur  celle  colique,  et  on 
conooU  la  critique  amèrc  qui  a  été  faite  de  sa  Dis- 
sertation par  un  médecin  de  Paris,  année  1758,  cri- 
tique qui  annonce  bien  plus  rinteiition  directe  de 
contredire  que  celle  d'éclaircir  l'objet  particidicr  de 
U  discussion.  Stoll  a  fait  de  nouvelles  recherches  sur 
la  colique  de  plondi  (  Colica  satumirui) ,  el  il  a  non- 
^euleuient  micnx  décrit  la  variété  de  ses  symptômes,, 
mais  encore  analysé  et  simplifié   les  principes  du» 
traitement,  qu'il  réduit  à  l'usage  alternatif  des  doux 
laxatifs  et  des  narcolitjues.  Luzuriaga,  médecin  de 
3Iadrid  (2) ,  a  surtout  développé  avec  soin  l'action 

(i)  SryoyrMiE,Rnchial^ia,  AsThuc^SxWAGTSjSxGAn; 
Cob'que  de  plomb,  Colique  du  Poitou,  Colique  des  peintres  , 
CoH({iir  sarurnine. 

(2)  Disscrtatio  mcdica  sobre  cl  colicode  Madrid,  inscria 


aaa  kkvhoses  iïïs  rorvcTiONS  nuthitivïs. 
particulière  de  ce  métal  et  de  ses  préparations  Sur 
l'influence  nerveuse  et  les  fibres  musculaires;  et 
rend  ainsi  raison  de  Tabatlement ,  de  ralonîe,  et  de 
l'étal  de  langueur  qu'on  éprouve  dès  Finvasion  même 
delà  maladie,  l^ne  Dissertation  sur  cette  même  ma- 
ladie a  été  soutenue  k  TEcole  de  Médecine  par 
M.  Méral;  je  vais  extï'aîre  quelques  observations  de 
cet  ouvrage  réimprimé  en  1812  (1).  Un  homme  àgÇ| 
de  ti'ente-clnq  ans,  potier  de  terre  depuis  douze  au! 
d'une  bonne  (constitution ,  avoît  déjà  en  six  fois  II 
colîqiie  de  plomb  en  quatre  années.  Depuis  huîtf  ' 
jours,  malaise,  inappétence,  constipation,  et  déjec- 
tions alvines  mêlées  avec  un  peu  de  sang.  Le  ma- 
kde  s'étant  refroidi,  ressentit  de  fortes  coliques  6H 
vomit  abondamment.  La  nuit  du  deuxième  jour,  co- 
liques violentes;  le  troisième  jour,  entrée  à  la  Cha- 
rité; le  quatrième  jour,  soif,  point  de  fièvre,  parois 
de  Tabdomen  rétractées  et  nullement  douloureuses 
«u  toucher,  constipation,  urine  naturelle;  point 
d'appétit.  On  commença  le  traitement  le  septième 
jour  :  peu  de  coliques  le  huitième;  appétit  commen- 
çant le  neuvième;  disparition  complète  des  coliques 
le  oxuÀeine  {contfnuation  du  traitement)  :  guériso^B 
complète  le  vingt-deuxième  jour.  L'observation  sui- 
vante oiVre  un  exemple  de  colique  de  plomb  cliro- 
iiique.  Un  homme  de  trente-un  ans,  d'une  constitu- 


rn  Aw  Memorios  <ie  ia  rvai  academia  mciUca  Je  Madrid  , 
jfOf^vt  dociQr  don  Ignacio-Maria  Huiz  do  Luzurioga^  socio 
de  las  rcaJes  socifdmUs  de  mcdecina  h  hinoria  naUtml  de 
£dimiHtrgo ,  etc.  Madiid  ,  1796. 

(1)    TtnUé  de  la    Cçlique   mctallûjt/c  ,    par    l^féfai   tie 
Voumarioisc.  Paru. 
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lion  assez  robuste,  faïencier  depuis  trois  ans  et  huit 
mois,  esl  à  sa  première  colique  mélalliifue  :  jtisf|uo 
là  il  s'ëtoit  Irès-bieii  porté.  Huit  mois  avant  il  com- 
mença à  resseullr  les  ultciutes  de  sa  colique  :  dou- 
leurs d*abord  sourdes,  deux  à  trois  vomîssemeus  par 
jour.  L*excès  des  douleurs  le  força  de  s  aliter  pen- 
dant (rois  mois  :  il  commença  à  travailler  ensuite 
pendant  un  mois  et  demi;  mais  il  fut  de  nouveau 
force  de  gaitler  le  lit  peudaut  deux  mois;  au  bout  de 
ce  temps  iJ  travailla  pendant  cinq  semaines,  quoique 
a\ec  beaucoup  de  [»eine.  \  cuire  rétracté,  rots,  fla- 
tuosilés,  constipation,  fortes  coliques;  vomissement 
de  inaiièves  vertes  et  amèrcs  ;  douleurs  dans  les  mem- 
breSy  surtout  vers  les  articulations*  L*augmentatiou 
successive  de  ces  symptômes  le  força  à  entrer  à  l'bô- 
pilal  de  la  Charité  le  16  avril  ido5.  Les  deux  }oui*s 
suivans,  boissons  délayantes.  Le  troisième  jour  de  Yen- 
irètÇ^eciu  de  casse  as^c  le  tort  rite  de  potiisse  a/Uimo^ 
mép  tisane  sudorijique,  lavement  rmodin ,  thériaque , 
ànq  bouillons) y  abdomen  un  peu  enfoncé,  pouls  dur 
et  plutùt  rare  que  fréquent;  écoulement  libre  de  Tu- 
rioe  ,  quatre  selles  ,  point  de  vomissement  ;    miit 
tranquille.  Le  quatrième  jour  (tisane  sudorijtque 
purgative  y  lavement  purgatifs  lavement  anodin  ^  thé- 
naque^  deiuo  soupes ,  trois  bouillofis)  ^  quelques  co- 
liques sourdes;  cinq  selles,  sommeil.  Le  cinquième 
/our  (purgatif  des  peintres  ^  lavement  miodin^  thé- 
riaque),  déjections  alvines  fréquentes,  diminution 
deft  sjmptùraes.  Le  sixième  jour  (tisa/te  siidori/ique 
laxaiivCy  lavement  anodin^  thérifujue)  ,  deux  selles, 
plus  de  coliques,  continuation  du  mieux  être;  le 
mabde  se  lève;  sommeil  tranqiûlle*  Le  septième 


^ 


2a4      NEVROSES  DES  FONCTIONS  NtTRITIVKS 

jour  (  mêmes  niédicamens  )  _,  coliques  coatiuues  , 
moins  fortes,  face  un  peu  moius  jaune,  pouls  moins 
dur;  deux  selles.  Le  huitième  jour  (pui^aiij  des 
peintres^  lavement  anodin^  Ûicria/juc),  coliques  rares  ; 
déjections  abondantes  ,  nuit  bonne.  Le  neuvièm^fl 
joxir,  mieux  être.  Le  dixième  jour,  tpielques  coli- 
ques sourdes.  Le  onzième  jour  (^purgatif) y  sept  à 
huit  selles,  dispariliou  de  toutes  les  coliques.  Le^ 
treizième  jour,  guérison  complète.  H 

206.  Jleiis nerveujc  (i).  Les  anciens  donnoîenl  le 
nom  d*/7f/^5  à  toutes  les  douleurs  des  intestins;  mais 
on  a  maintenant  mieux  précisé  son  acception,  et  ou 
désigne  sous  ce  nom  le  vomissement  accompagn^f 
d'une  constipation  oj)inlatre.  Mais  la  réunion  de  ces 
deux  symplùines    peut  appartenir  à   des  maladies 
très-diiVérentes ,  telles  que  finflammation ,  l'étrangle- 
ment licniiaire,  les  vers,  l'endurcissement  des  ma- 
tières fécales,  un  amas  de  fruits  ou  autres  corps  aPW 
rctés  dans  le  cours  du  canal  intestinal,  le  squirre  des^ 
intestins,  une  tumeur  des  parties  voisines,  qui  com- 
prime ces  dernières  j    enfin  le  vomissement  et  le 
spasme  des  intestins.  On  conçoit  que  je  ne  dois  travM 
ter  ici  que  de  Viicus  nerveitjc  :  ou  en  trouve  ua 
exemple  dans  Sennerl;   Bartbez  en  l'apporte  aussi 
deux  observations  dans  un  mémoire  inséré  parmi 
ceux  de  la  Société  médicale  d'Emulation,  sous  le 
nom  de  colique  iliaque  nen'euse.  Un  homme  étoît 
attaqué  d  une  inflammation  lente  du  pharynx  qui 
subsistoit  depuis  quelques  mois,  et  dont  les  suites 

^. ^ . ^ 

(ï)  Sykontmis-  Dolor  ci  spasrnu^i  iliuvus  ,  UorrxA3i:v  ^ 


^tf-vroseS  dé  ta   biCEsf  ibrv. 


aaj 


aTOÎent  affecté  toute  sa  constitution,  an  point  qu'il 
ëloil  tombe  dans  un  état  de  dcpe'rissement  qui  aUoît 
en  croissant  d'une  manière  sensîlile;  quelque  temps 
après,  douleurs  <lans  restomac  et  les  intestins  de  plîis 
en  plus  forlesw  Cbaque  Jour,  environ  quatre  heures 
après  le  dîner,  spasme  douloureux  dans  la  région 
épigaslrique ,  qui  génoît  la  respiration,  el  qui  e'toit 
le  précurseur  d*un  vomissement  dont  les  effets  étoieut 
TÎolemraent  convulsifs.  Ce  vomissement  n'avoit  en- 
traîné d'abord  que  des  restes  d  alimens  mal  digérés; 
mais  un  joui*  il  cbassa  une  grande  quantité  de  ma- 
lières  Jifjuides  que  le  malade  rendît  saus  y  serUÎr  au- 
cun goût  amer,  ni  autres,  el  qui  étoit  d*une  couleur 
yerte  foncée,  absolument  aualoglie  à  la  décoction  de 
feuilles  et  de  fleurs  de  mdùve  qu*il  avoit  prise  en  la- 
vement une  demi-licure  auparavant.  Le  même  phé- 
nomène se  répéta  encore  à  la  suite  de  deux  On  trois 
autres  lavemeus  semblables,  qui  furent  administrés 
peu  de  temps  après  (sa/ij^sues  à  l'a/nis ,  vésicaloires 
iUr  rc'pig^istiT ,  camphre  y  assa-fœtida  et  nitre)*  Le 
lendemain,  diminution  des  douleurs,  hoquets  mo- 
mentanés, mais  fréquens.  Le  troisième  jour,  dimi- 
nution encore  plus  grande  des  douleurs^  cessation 
du  vomissement. 

j^  II.   Description  générale  des  Névroses  de  Id 
digestion. 

Spasme  de  VOEsophagéi 

ittyj .  Prédispositions  et  causes  occasiortnélles*  TeW 
iont  une  constitution  délicate  et  ner\'euse,  Tusage 
de  boissons  fraidcs,  surtmit  après  un  emportement 
tu.  lâ 


la 
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de  colère,  un  dégoût  extrême,  une  imagination  foi 
lemenl  frappée,  une  irritation  ctraiij;ère  portée  dans 
l'œsophage,  dans  Tesloniac  ou  les  intestins.  ^M 

208.  Sjmptômes,  La  déglutition  est  ditlicile,  dou*^' 
loureuse  même,  impossible  si  le  spasme  affecte  le 
pharynx.  Lorsqu'il  a  lieu  dans  fœsopliage,  la  déglu- 
tition est  assez  aisée;  mais  le  bol  aliinentaii*e  e»t,ar- 
rèté  dans  la  partie  moyenne  on  inféncnrc  de  ce  con- 
duit, avec  douleur  entre  les  épaules,  et  quelquefois 
vomissemens. 


CardiaJgie* 


^ 


3og.  hes prédispositions  et  causes occasiomiel/eslcs 
plus  ordinaires  sont  l'aflbiblissement  par  un  allaite- 
ment prolongé,  elc.j  les  poisons,  un  émétique  trop 
vioJent  ou  un  purgaùf  drastique  (i),  des  affections 
vives  de  l'ame ,  les  anomalies  de  févacualion  sexuelle  , 
la  suppression  du  flux  hémorrhoidal ,  la  dysenterie ,  la 
présence  de  vers  dans  le  conduit  aliincnlaîre,  la 
rentrée  d'un  exanthème,  la  suppression  de  la  goutte 

310.  Les  sj'tftptôrues  soûl  un  sentiment  d'anxiété 


(t)  L'action  nerveuse  de  restomac  est  sitns  doute  un  <!<?• 
^freiniersinobilcs  Je  l'économie  animale.  Van  Hcimont ,  à  tra- 
vers toutes  les  incorrections  d*un  style  figure  et  d'une  foule  de 
termes  nbstrAÎts  pris  pour  des  rcalitcs  ,  fait  jouer  le  plus  ^r.iiid 
rôle  â  ce  «ju'il  n\y]\e\\e:  son  archw  (  Afo/ùc^rum  séries  ùi  anhmt 
sensUivdJ  :  or,  le  siège  de  cet  arcliee  est,  suivant  lui,  duns 
restomac.  Un  oLsenateur  bien  plus  exact  et  plus  digne  de 
servir  de  guide,  Wepfer,  dans  son  excellent  Trailë  tic  d'ctiuî 
ct/uaticiî  ,  fuit  los  reinarcjues  le$  plus  judicieuses  sur  Tactioa 
;»eiveuse  de  l'estomac,  qu'il  a  pour  ainsi  dire  personnifiée  ^  en 
la  regardant  comme  un  surveillant  actif  de  tout  ic  sjslèmc  uei 
veux  :  Pnesci  sjsiemaiU  ncrvosi. 
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ici  un  resserrement  douloureux  dans  Tëpigastre^ 
HVec  un  sentiment  de  défaillance.  La  gastrodjnie 
en  diflere  en  ce  qu  il  n'y  a  point  de  menacés  de  li-* 
pothymie. 

211.  Prédispositions  et  causes  occasionnéltes*  La 
pyrosis  est  quelquefois  occasionnée  ,  surtout  chez  les 
liabitans  du  Nord,  par  F  usage  de  viandes  salées  et 
aesséchées  a  là  fumée,  par  celui  de  corps  sucrés  et 
autres  fennenlescibles  ;  ses  causes  sont  d'ailleurs  fré-« 
quemment  inconnues  :  elle  est  aussi  souvent  purement 
Bjmptomallque. 

2  13,  Symptômes*  On  éprouve  une  sensation  dé 
dialeur  ardente  dans  Festomac,  laqueUe  se  propage 
)ç  long  de  Toesophage  jusqu'à  la  gorge  et  jusque  dans 
Fiatérieur  de  la  bouche,  et  est  suivie  de  Féructation 
d*an  liquide  limpide  souvent  très-acide^ 

J^pmissement  spasmodique* 

21 5,  Prédispositions  et  causes  occasiormelles.  Le 
vomissement  nerveux  ou  spasmodique  est  occasionné 
par  la  présence  de  matières  étrangères  dans  Festomac 
ou  le  duodénum  ou  dans  une  partie  quelconque  du 
tnbe  intestihal ,  la  présence  d*tin  (Calcul  dans  lin  des 
uretères ,  la  tristesse ,  une  chute  sur  la  tête ,  la  mé-» 
tastase  d'une  affection  cutanée ,  l'éruption  de  la  va-» 
riole ,  Fétat  de  grossesse ,  etc. 

2 14-  Sjmptômes,  Il  e^t  quelquefois  précédé  d*un<! 
douleur  vive  à  Fépigastre ,  d^anxiétés  ,  de  hoquet  ^ 
de  secousses  du  diaphragaie;  surviennent  ensuite  l«i 
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contraclioiis  de  Festoinac  par  iL'Sfjijtllcs  les  malicreà 
^uiJcoulieat  sont  poussées  versToesopliage. 

Dyspepsie. 


créa 


21 5.  Prédispositions  et  causes  occasionnelbs.  Là 
dyspepsie  est  souvent  occasiotmce  par  un  étal  de  dé- 
bilité de  Testouiac ,  des  flatuosttés ,  Vcxcèsdes  alimcns «B 
la  leucorrhée,  la   suppression   d  évacuations  habi^ 
^  tuclles  ^  l'excès  dans  les  plaisirs  de  raniour. 

ai6.  Symptômes*  La  digestion  est  lente ,  souvent 
pénible,  et  quelquefois  même  douloureuse  :  elle  esl 
alors  accompagnée  de  lésions  locales  et  générales 
Variées. 

Boulimie. 

217.  Prédispositions  et  ccuises  occasionnettes.  f^a' 
boulimîealtaque  souvent  à  la  sulted'un  exercice  forcée' 
elle  peut  être  occasionnée  par  la  présence  de  vers 
dans  les  intestins  ;  on  l'observe  fréquemment  dans  Icf 
cours  de  fièvres  intermittentes^  durant  la  convales-"  ^ 
cencc  de  maladies  aignes  ,  etc.  f 

a  18.  Symptômes.  La  boulimie  est  une  faim  tt*op 
grande  relativement  aux  forces  digeslives  de  Testo-»  ^ 
mac,  ou  une  eaviede  manger  plus  d'alimensqu'on  ne*  ™ 
peut  en  digérer,  La  satiété  peut  être  ou  non  propor- 
tionnée au  degré  de  faim  qu'on  éprouve  :  c'est  ainsi 
qu'on  est  quelquefois  plustôl  rassasié  que  l'appétit  n<^, 
Je  fait  soupçonner,  tandis  que  d'autres  fois  on  ne  san-' 
roil  Tctre. 

Picûé 


a  19.  Prédispositions  et  causes  cccasionnellcs.  Ort 
observe  assez  fréquemment  le  pica  chez  les  enfans  ,  I 
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eber  les  filles  chloroliques  qui  ne  sont  point  mens- 
truees  :  il  pcul  aussi  survenir  duranl  la  grossesse  et 
fixez  les  scorbutiques. 

330.  Les  symptômes  consistent  dans  une  aversiou 
pour  les  mets  ordinaires ,  avec  envie  de  ceux  qu'on 
faaissoît  pendant  la  santëy  ou  qu'on  ne  désire  au  moins 
alors  eu  aucune  manière. , 

Colique  /terreuse. 

331.  Les  préilisposi lions  et  1  es  causes  occasiowicUes 
les  plus  ordinaires  sont  le  refroidissement  subit,  sur- 
tout  des  pieds,  la  suppression  de  diverses  évacua- 
tions ou  de  différentes  atVections  cutanées,  la  pré- 
sence de  corps  étrangers  dans  les  intestins,  des  fla- 
tuûsitës. 

aaa.  Symptômes*  Ce  sont  un  sentiment  de  tor- 
tillement ,  particulièrement  autour  de  Tombilic  ou 
dans  le  trajet  du  colon  ,  et  une  douleur  que  la  pres^ 
«on  n'augmente  point  et  soulage  même  quelque- 
foi^. 

Colique  de  plomb. 

323.  Préf/fSposi fions  et  cnusea  occasionnelles,  La 
colique  de  plomb  attaque  surtout  les  individus  qui 
manient  les  diflerens  oxides  de  plomb  ,  tels  que 
les  peintres  en  bàtimeus ,  les  plombiers  ,  les  faïen- 
ciers, les  fondeurs,  les  potiers  d'claiu  ,  les  lapidai- 
res, les  vitriers, les  cartiers,les  mineurs,  les  passe- 
UioniiierSy  lescordoniiiei'spûur  femmes.  Elle  est  aussi 
fouvent  occasionnée  par  l'usage  des  vins  sophistiques 
k  Taide  de  plomb,  par  celui  de  Teau  et  des  met& 
oui  ont  séjourne'  dans  des  vaisseau:^  de  ccmclalel  au 
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coiititci  de  Taîr ,  etcnfin  par  l'habitatioiulans  des  ap-^ 
parteraeus  nouvellement  peints. 

224.  Symptômes.  Il  n'y  a  d'abord  qu'une  douleur 
a})doniinaIc  sourde ,  peu  durable;  les  déjections  alvi 
nés  sont  difliciles  ,  douloureuses  ;  il  sur>'ient  ensuit 
une  cousiîpation  opiniâtre,  des  tranchées,  surtout 
vers  roinbilic;rabdomen  se  retire  vers  la  colonne  ver-  _ 
lébrale;  il  n'est  point  douloureux  au  toucher;  il  y  a| 
de  fréquentes  nausées,  desvoniisseniens  ;  Texcrétion 
de  Furine  est  dillicile  ou  impossible.  A  ces  symptô- 
mes se  joignent  quelquefois  des  douleurs  vagues,  ua  n 
ptat  de  paralysie,  des  hcmbleniens,  des  convubioïis,  ^ 
surtout  dans  les  membres  supérieurs  ;  le  pouls  esl  dur 
et  lent ,  la  respiration  n'est  point  gênée.  Ces  sympl<>- 
mes  diminuent  progressivement  à  l'aide  d'un  traite- 
ment méthodique;  Ils  disparoisscnt  du  septième  au 
huitième  jour,  et  sont  quelquefois  suivis  d'un  ctaiÉ 
d'amaigrissement  et  de  fièvre  lente,  ^q/eslouvrage 
déjicité  du  docteur  Mérat. 


Jieiis  nen*citx. 


4 


225.  Les  prédispositions  et  causes  occasionnelles 
h'S  plus  fréquentes  sont,  laprésence  de  verset  de  corps 
étrangers  dans  le  conduit  intestinal,  Tétranglement 
d'un  intestin,  rendurcissemeni  des  matières  conte- 
nues dans  le  tube  aliiuentaii^  ,  la  compression  de  c 
conduit,  des  sauts,  des  chutes  sur  ral)donien  du 
rant  la  digestion  ,  des  aO'ections  morales  vives  , 
suppression  de  dill'érentcs  évacuations  ou  de  rnala^ 
diescutauées. 


i 


2a6,  Sjmptômes^   Ij'ileus  esl  carartéiisé  par   dea 
V0missemeu5  réitérés  dçs  matières  coulçuues  daua 
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f estomac  el  dans  les  intestins,  avec  constipation  opi- 
TiHlre,  anxiété  et  douleur  vive  autourde  rombilicou 
dans  le  trajet  du  colon. 

S III.  TYaitement  des  Névroses  de  la  digestion, 

Q2'j.  Sous  quelque  forme  qiiese  présenteril  ces  ne- 
TTOses,  il  convîcntsurtatitdedirîgerlc  traitement  sur 
leurs  causes  occasionnelles;  on  modifie  ensuite  rem- 
ploi de  ces  moyens  selon  l'espèce  plus  particulière  de 
chacune  d'elles.  Dans  le  spasme  de  î  œsophage ,  ou 
est  s*)uvent  oblifjc  d'appliquer  les  moyens  sédatifs  à 
rexte'ricur,  ou  de  les  administrer  en  lavenieos  ,  sur- 
tout lorsque  la  déglutition  est  entièrement  suspen- 
due :  un  vésîcatoire  sur  le  devant  du  cou  a  souvent 
tle  utile.  J'ai  exposé  plus  haut  comme  Jfoflmann  a 
j^éri  une  afleclion  de  cette  sorte  en  faisant  prendre 
deux  scrupules  de  camphre  dissous  dans  Thuilc  d'a- 
mandes douces,  .rai  obtenu  une  foisun'résultat  ana- 

■ 

logue. 

228.  La  cardialgie  atlaqiie-t-elle  les  nourrices 
épuisées  par  rallaitenient ,  alors  le  remède  est  simple , 
puisqu'il  consiste  dans  rnsaçje  des  reslaurans.  Il  est 
facile  de  voir  de  quelle  manière  il  faut  combattre  les 
autres  causes.  L'oxîde  de  bismuth  (rùtrale  sursaturé 
de  bismuth)  a  été  préconisé  contre  cette  alfection 
par  plusieurs  auteui-s,  et  surtout  par  I^IÎVI.  Odier, 
Rcil,  etc.  L'éther  sulfurique  est  utile  dans  la  cardial- 
gie déterminée  par  la  suppression  de  la  goutte.  Le 
traitement  de  la  gastrodynie  ne  ditrère  pas  notable- 
ment de  celui  de  Tafleclion  précédente.  I^a  manièi-e 
de  combattre  la  pji^osis  est  en  général  ass<i«  pcw 
coiiuue.  Dans  uu  cas  de  cette  maladicj  rapporté  dau» 
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les  EphcnK'iidcs  devS  Curieux  de  la  Nainre  (^Dec.  I^j 
atm.  3.),  el  produit  par  un  e\ct*s  de  hoisson  de  vîu 
du  Rhin,  le  mucilage  de  pépins  de  coing  fut  sans 
effet,  et  une  boisson  nilrée  produisit  en  moins  d'uQ 
quart  d'heure  une  guérisou  solide.  Les  haliîlans  du 
ISord  caJment  cette  affection  par  Tusage  de  viandes 
fraîches,  de  poisson ,  de  lait  doux.  Il  est  des  cas  daAs 
lesquels  le  vinaigre  a  été  employé'  avei:  avantage:  oa 
conseille  aussi  Feniploi  de  la  magnésie  privée,  par 
Tcxposition  à  la  chaleur^  de  tout  Tacidc  carbonique 
qu  elle  contient* 

^  aag.  hevomssem^nt  spasrnoàiquc  doit  ôh'e  com- 
battu par  de  légers  sédatifs,  tels  que  Téther  sulfuri- 
que , l'extrait  aqueux  d'opium  ,  l'eau  de  fleui^d'oran- 
ges,  mais  surtout  par  le  gaz  acide  carbonique  qu  on 
Éait  dégager  dans  l'estomac  {F'ojez ,  pour  le  procédé , 
la  itf«2/^'tVe  viédicale  (h  Schwilgiié)  :  le  colonibq 
a  été  aussi  quelquefois  d'une  grande  utilité.  Les  mou- 
vemens  convulsifs  de  Testomac  peuvent  étrç  si  opi- 
niâtres qu^il  soit  nécessaire  d'appliquerunvésîcatoire 
q/a  un  moxa  sur  la  région  épigastrique.  La  bouUniie 
cesse  très-souvent  d'elle-même  :  telle  est  celle  qui 
survient  à  la  suite  et  dans  le  cours  de  fièvres  inleiv 
mittentes  ;  c  est  donc  uniquement  en  dirigeant  con-r 
venablement  le  régime ,  en  le  proportionnant  aux 
exercices  que  fait  le  malade  ,  qu'on  parvient  à  com- 
battre la  ma(adie.  Le  /;/rrt  disparoi t  avec  les  causes  cj  ni 
l'ont  occasionné  ;  c'est  donc  uniquement  sur  celles-ci 
qu'il  est  important  de  diriger  les  moyens  curalifs.  Le 
traitement  de  la  dyspepsie v^uûsiQ  dans  une  distribu- 
tion bien  coordonnée  des  alimenset  des  boissons  ,  nx\ 
çxçmcç  çpuYpQab}ç  cl  l'emploi  modcrç  Ues  amers  ^ 


Wevuoses  de  La  DtcESTrow.        2j: 
des  aromatiques  et  des  ferrugineux.  La  colique  rier- 
yetise  cède  le  plus  souvent  à  Telher,  à  Textrait  aqueux 
d  opium, à  Teau  de  fleurs  d oranges,  administres  k 
riolérieur  ou  appliqués  sur  Tahdomen.  Ou  connoU 
ropposition  singulière  qui  règne  sur  le  traitement  de 
}a  colique  de  plonib  entre  la  méthode  de  Dehaè'n  et 
de  Truiicbiu ,  et  celle  qui  esl  suivie  depuis  tant  dan- 
nées  dans  rhùpital   de  la  Charité ,  puisque  les  pre- 
miers s'en  tiennent  aux  adoucissans  ou  mucilagineux  y 
et    qu  ils  sont  hicu  loin  de  faire  usage  de  toutes  les 
batteries  d'une  pplypliannacie  active.  D'un  autre  coté, 
un  adestémoignages  nombreux  eu  faveur  duuesorta 
d'empirisme  consacré  par  une  longuesuite  de  succès, 
puisque  ,  daprès  le  relevé  des  registres  de  cet  hôpital 
durant  douze  années,  il  n'est  mort  que  soixante-qua- 
tre malades  sur  mille  trois  cent  cinquantertrois.  Bor- 
4eu  cherche  à  concilier  les  deux  partis  d'après  des 
vues  profondes  sur  Téconomie  animale  :  il  distin- 
gue trois  périodes  dans  cette  maladie  ,  et  il  propose 
îhisage  des  adoucissans  dans  la   première  période 
et  une  partie  de  la  deuxième,  et  celui  des  drasti- 
ques vers   la   fin  de  la  deuxième  ,  et  durant  toute 
la    troisième;   mais  il   parait  qu'il   s'est  renfermé 
encore    dans   les    bornes    d'un    doute   philosophi- 
que, puisqu'il  a  ajoute  :  a  II  y  a  bien  des  choses  ^ 
^  et  plus  qu'on  nç  pense  ^  à  éclaircir  sur  cette  ma- 
ti  ladie  il. 

aSo.  Le  traitement  employé  à  rhùpital  de  la  Cba<r 
rite  est  celui  qui  réussit  constamment  :  il  suffira  de  le 
transcrire,  en  prévenant  qu'il  doit  être  modifié  selon 
râge,lescxe,  le  degré  d'intensité  des  symptômes,  etc. 
I^  jour  dentrée,  qïi  administre  le  la^euicnt  purgatif 
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fies  pehiires  :  il  est  composé  de  quatre  gros  de  feuilles 
de  séné  qu'on  fait  iufuscr  ou  bouîilir  dans  quantité 
fiuflisantc  d*eau,*  on  ajoute  à  l'ialusion  ou  à  la  décoc- 
tion quatre  gros  de  sulfate  de  soude,  et  quatre  ouces 
de  vin  émélîque.  Dans  la  journée  on  administre  une 
*  décoction  de  casse  qu'on  prépare  avec  une  livre  de 
casse  en  bâton,  qu'on  fait  bouillir  dans  deux  livres 
d'eau;  on  dissout  dans  cette  décoction  une  once  de 
.sulfate  de  magnésie,  et  trois  grains  de  tartrlle  anli- 
monié  de  potasse;  quelquefois  on  y  ajoute  une  once 
de  sirop  de  nerprun  ou  deux  gros  de  confection  Tla- 
mech.  Le  soir,  on  administre  un  lavement  àilanodiriy 
[.composé  avec  six  onces  d'huile  de  noix  et  douze  onces 
de  vin  rouge  :  on  donne  a  Finlcricur  un  gros  et  demi 
de  thériaque,  dans  laquelle  on  incorpore,  suivant  les 
circonstances, un  grain  cl  demi  d'opium.  Le  deuxième 
jour  au  matin,  on  administre  six  grains  de  tartritCiJ 
antîmonié  de  potasse ,  dissons  dans  huit  onces  d'eau  , 
à  prendre  en  deux  fois.  Quand  le  malade  a  vomi ,  on 
lui  fait  prendre,  pendant  la  journée,  une  boisson  com- 
posée d'un  gros  de  gaïac,  d'un  gros  de  squine  et 
tl'aulant  de  salsepareille,  qu'on  fait  bouillir  pendant 
luie  heure  dans  six  livres  d'eau  commune,  qu'on 
mluil  a  quatre  ;  on  y  ajoute  ensuite  une  once  de  sas- 
safras et  une  demi-once  de  réglisse  :  on  fait  bouillir 
légèremeut,  et  on  passe  a  Tétamine.  T^esoiron  admi- 
nistre le  lavement  anodin,  et  la  thériaqne  avec  To— 
piuni ,  comme  le  premier  jour.  Le  troisième  jour, 
on  fait  prendre  l'eau  de  casse,  mais  sans  tartritc  de 
potasse  antimoine,  le  lavement  purtjalif  et  la  Irsarjc 
sudoriliquc;  le  soir,  Iclavementaiiodinellalliériaquc 
avec  l'opium.  Le  quatrième  joiu'^  on  administre  ua 
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purgalif  compose  de  deux  gros  de  senc  qu'on  fait 
bouillir  dans  huit  onces  deau,  et  qu'on  réduit  à  six 
par  I  chullîtîon  ;  on  y  fait  ensuite  dissoudre  une  once 
de  sulfate  de  soude ,  et  on  y  met  un  gros  de  poudre 
de  jalap  et  une  once  de  sirop  de  nerprun.  On  aide 
radian  du  purgalif  par  la  tisane  sudorifique;  le  soir 
on  administre  le  lavement  anodin,  la  theriaquc  et 
lopium.  Le  cinquième  jour,  le  lavement  purgalif,  la 
tisane  sudorifique,  ou  l'eau  de  casse  sanstarlrestibié; 
le  soir,lelavbmcnt  anodin  et  la  iherîaque  avec  Fo- 
pium.  Le  sixième  join',  le  purgatif  des  peintres  :  le 
reste  comme  le  jour  prtk:édent.  La  guerison  a  ordi- 
nairement lieu  après  Fadministration  du  deuxième 
purgatif;  on  le  rcilère  s'il  est  nécessaire.  La  boisson 
ordinaire,  durant  tout  le  traitement,  est  la  tisane  su- 
dorifique. II  faut  insister  sur  son  usage,  même  plu- 
sieurs jours  après  la  guerison. 

a3 1 .  Le  traitement  de  \ iléus  nerveux  se  rapproche 
beaucoup  de  celui  de  la  colique  nerveuse.  —  Le  cam- 
phre, Tassa-fuitida ,  Telher]  sulfurique  sont  les  séda- 
tifs les  plus  en  usage.  On  doit  chercher  à  rétablir  les 
déjections  alvincs  à  l'aide  de  lavemcns  d'abord  e'niol- 
liens,  puis  légèrement  purgatifs;  mais  il  ne  fïtut  y 
recoun'r  qu'avec  prudence,  car  il  n  est  pas  rare  de  les 
voir  rejeter  par  le  vomissement.j 
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§  I-'.   Consideraliolis  générales. 


a53.  Ces  ntîvroses  sont  loin  d'être  aussi  multipliées 
que  celles  de  la  digestion;  et  d'ailleurs  beaucoup 
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d'entre  elles  sont  le  plus  souvent  syniplomali(juesi 
de  ce  genre  est  surtout  la  dyspnée ,  etnième  Tasllime, 
Dans  la  troisième  éililîon  de  la  Nosographie,  j"a^ 
▼ois  rangé  les  aflections  dites  crampe  nerveuse  da 

Î)oifrine  et  angine  de  poitrine  parmi  les  neVroses  de 
a  respiration;  mais  il  paroit  que  c'est  une  seule  et 
ïïîême  aftection  qu'on  désigne  sous  ces  deux  noms. 
Les  observations  de  Parry  paroissent  d'ailleurs  dé- 
montrer que  l'angine  de  poitrine  est  le  symptùme 
d'une  lésion  organique  du  cœur.  MacbVide  {Jntro^ 
duclion  méthodique  à  la  pratique  de  la  Médecine) 
regardoit  Fangine  de  poitrine  comme  une  maladie 
«pasmodique,  par  plusieurs  piolîfs,  tels  que  !e  long 
intervalle  de  calme  et  le  soulagemcrït  que  le  vin  et 
tous  les  cordiaux  alcoolisés  procurent,  rinfluencequ© 
les  passions  de  Tanie  ont  sur  elle ,  les  années  pendant 
lesquelles  la  maladie  persiste  sans  que  la  santé  en  soit 
nulrementdérangéejlebienquelesmaladeséprouvent 
de  Foercice  du  cheval  ou  du  cahot  d'une  voiture ,  eÇ 
enfin  Tinvasîon  de  la  douleur  qui,  le  plus  souvent ,1 
paroit  après  un  bon  repas  ^  ou  la  nuit,  immédiatement 
après  le  sommeil,  temps  où  Tincube,  l'asthme  con-t' 
vulsif  et  toutes  les  alTt-ctions  nerveuses  ont  coutume 
de  se  renouveler.  Néanmoins,  lautopsie  cadavérique- 
jic  paroît  point  venir  h  lappui  de  cette  opinion,  puis-» 
que  Parry  dit  avoir  observé  l'ossification  des  artères 
coronaires  dans  les  cadavres  des  individus  morts  de  - 
cette  maladie.  \ 

a35.  Asthme  convulsff(iy  Les  traits  distinctifs  de 


(0  SrfToirYM/Jt.  Âilhma  consuls  t  vum ,  Sauvages,  Cul-i 
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l'asthme  couvulsif  ont  été  Ijabilement  dessinés  pnr 
j^relce,  qiioiqu  il  ait  été  réservé  aux  modernes  dru 
compléter  Thisloire.  u  Drins  le  comnicncenic/U  -, 
«  inertie,  lenteur  dans  les  travaux  ordinaîres,  res- 
w  piration  diflicile  à  la  moindre  coui'se,  enrouement^ 
n  toux,  éruption  de  flatuosités  par  le  haut,  etc. 
M  Da/is  les  progrvs,  rougeur  des  joues,  les  yeux 
M  saiilans,  respiration  stertoreuse  durant  la  veille, 
f*  et  bien  plus  encore  durant  le  sommeil ,  son  confus 
ij  de  la  voix,  désir  de  respirer  un  air  froid  et  de  se 
9  ^romenev  nu  àchors.  Dans  le  déclin^  toux  moindre, 
»  expectoration  plus  facile,  voix  plus  claire  et  pluâ 
p  sonore,  sommeil  plus  prolongé  h-  Les  exemples 
d'nii  asthme  primitif  cl  purement  spasmodique  sont 
rares  parmi  les  auteurs;  au  conlraire,  on  trouve  des 
exemples  nombreux  d'afTectîons  astlnnatiques  donl 
le  caractère  spécifique  est  vague  et  mal  détcrminë- 
Floyer  lui-même  ,  dans  son  Traité  particulier  sui* 
Tastlmie ,  tombe  dans  ce  défaut ,  en  sorte  qu  il  règne 
autant  de  confusion  dans  l'énumét^tion  des  symptù- 
naes,  que  d'incertitude  dans  les  principes  du  traile- 
ftient,  rendu  encore  plus  incertain  par  des  formules 
compliquées.  Stahl  donne  Tobsen^alion  suivante  pour 
exemple  d'un  asthme  convuUif.  Un  homme  âgé  de 
tjuarante  ans^.d'un  tempérament  sanguin,  n'avoïC 
point  Thabitude  de  se  faire  saigner  ,  mais  usoît 
plus  souvent  des  scaHGcations  ,  et  faisoit  ausai  habi- 
tuellement beaucoup  d'exercice,  de  manière  a  suer 
abondamment.  11  mena  une  vie  moins  active  pen- 
dant un  hiver;  au  printemps  suivant,  qui  étoil  plus 
chaud  qu'à  l'ordinaire,  il  commença  de  nouveau  à 
faire  de  l'exercice  :  ayant  très-chaud ,  il  eut  Timpru- 


I 

I 


a38       NtVBOSES  DES  FONCTIONS  NUTRITIVES 

flence  de  se  découvrir;  aussilôt  après,  lassitude  con- 
fiidomble ,  titat  de  langueur.  Il  prend  un  verre  d*eaii^ 
de-vie  avant  de  se  coucher  et  après  un  souper  modi-»* 
que  :  sommeil  incpiicl ,  réveil  à  trois  heures  du  matin, 
par  un  sentiment  d'anxiété,  respiration  à  peine  pos- 
fiihle,  toi*peur  insurmontable  ,  lassitude  extrême^ 
sentiment  de  compression  du  thorax,  face  colorée  et 
paie  alternativement;  pal  pi  ta  Lions,  vertiges,  trouble 
dans  les  idées,  constipation. 

3  54-  L'asthme  convulsif  peut  cire  occasionné  par      , 
des  alimcns  pris  après  un  emportement  de  colèrqï  fl 
Hoffmann  en  doinie  Texemple  suivant.  Un  homme 
hgé  de  trente  ans,  pléthorique,  se  met  si  fortement  ^ 
en  colère ,  qu'il  en  éprouve  un  tremblement  général  :   | 
nussilôl  après  il  prend  de  la  nourriture  et  boit  surtout 
beaucoup.   I*a  nuit   suivante,   insomnie,  anxiétés^ 
constriction  dans  la  poitrine,  efforts  pour  vomir, 
état  de  langueur.  Ces  phénomènes  durent  pendant 
quelques  jours;  alors  perle  de  l'appétit,  pouls foible,' 
fréquent,  sécheresse  de  la  bouche,   soif,  couleur" 
jaune  de  la  face,  fièvre  lente,  urine  peu  abondante  et 
.très-concentrée,  binne-rongeàtre, constipation, dis- 
.tcnsion  de  l'abdomen,  flatuosités  {vomitif y  amers /^k 
ferrugineux  y  awnuitiques ,  etc.  y  maiseu  vain).  Cet 
état  se  continue  pendant  trois  mois;  à  celte  époque 
se  manifeste  l'asthme  couvulslf  :  durant  la  nuit,  res- 
'piratiou  si  difficile  que  le  malade  ne  pouvoit  rester 
daus  son  Ht,  mais  étoit  obligé  de  se  promener  dans 
sa  chambre  et  de  faire  ouvrir  les  fenêtres  pour  res- 
pirer. Hoffmann  dotnierobservaliun  suivante  con)me 
un  exemple  d'asthme  convulsif  goutteux.  Un  homme 
âgé  de  clnquaule-ncuf  ans  s'éloit  plaint ,  deux  anf 
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avant,  d'un  resserrcmeut  très-grand  de  la  poitrine, 
arec  douleur  potigitive  et  lancinante  qui  occupoîl  Je 
dioraxy  les  omoplates  et  la  partie  supérieure  de  la 
moelle  épinière;  il  éprouvoit  en  outre  un  sentiment 
de  compression  du  cceiu*,  et  une  dilliculté  extrême  de 
respirer,  comme  si  Tair  avoit  été  oblige  de  passer  par 
une  ouverture  très-étroite,  et  tels  que  le  malade  no 
pouvoit  ni  se  tenir  debout,  ni  s'asseoir,  ni  se  coucher 
sur  les  cx»lés  :  cet  étal  duroit  six  heures;  il  sui^enolt 
ensuite  du  calme.  Le  printemps  de  Tannée  suivante, 
même  état,  si  ce  nest  que  la  douleur  occupoit  les 
pieds  et  éloit  accompagnée  de  la  tuméfaction  du 
caicancura.   L'application  imprudente  du   camphre 
supprima  la  douleur  du  pied,  et  aussitôt  après  retour 
de  Tasthme.  La  douleur  i*evint  plusieurs  fois  et  fut 
plu5  intense  qu'auparavant;  le  malade  éprouva  une 
chaleur  et  des  frissons  alternatifs  dans  les  pieds  et  les 
raains,  et  il  n'ctoit  aucune  partie  du  corps  qui  ne 
participât  à  la  souflVauce  géae'rale  :  il  y  avoit  en  même 
temps  un  sentiment  continuel  d'anxiété  à  Tépigastre 
et  des  flatuosités.  Il  est  facdc  de  voir  que  toutes  ces 
observations  sont  incomplètes,  et  ne  présentent  que 
quelques-uns  des  traits  de  l'aflection  dont  il  s'agit  ici. 
2  55.  L'asthme  convulsif  peut  alterner  avec  des 
aflections  cutanées.  L  n  homme  de  quarante  ans,  d'un 
tempérament  robuste,  ayant  toujours  mené  une  vie 
sobi'c^  eut  dans  son  enfance  des  excrétions  lympha- 
tiques très-alx)ndantes ,  et  des  éruptions  sur  tout  le 
corps  jusqu'à  làge  de  sept  ans  :  elles  disparurent  peu 
il  peu;   et  jusqu^à  vingt-sept  ans,  époque  de  son 
jnariage,  sa  santé  n'éprouva  aucune  altération.  A 
TJîïgt-Iiuit  aos  il  fut  pris  d'au  asthme  couvulsif ,  qui 
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reveaoit  presque  tous  les  jours  par  accès  de  deut  oïl 
tixîis  heures,  et  seulement  pendant  Tëtë  ,  c'est-a-dîrë 
depuis  le  mois  de  mars  jusque  vers  la  fin  d'octobre^  J 
Durantles  paroxysmes,  le  malade  éprouvoit  le  senti- 
meut  d'une  barre  transversale  dans  la  région  du  dia- 
phragme, une  oppression  profonde  et  un  resserre^S 
nient  vers  la  glotte  :  ces  symptômes  ëtoient  suivis  d^l 
sueurs  sur  la  tète  et  le  thorax.  Dans  le  même  temp/^ 
il  fut  tourmenté  de  démangeaisons  cruelles  sur  les 
bras ,  les  jarrets ,  accompagnées  de  rougeur,  de  cha-^ 
leur,  et  bientôt  d*une  desquamation  furfuracée  ai 
Tépidermc.  Ces  démangeaisons  alternoient  avec  le! 
accès  d'asthme ,  de  sorte  que ,  dans  les  sjiasmes  de  Frfj 
respiration ,  Taffeclion  cutanée  des  bras  dîsparoissoitj 
et  réciproquement  :  caractère  des  éruptions  darlrcu-^| 
ses.  Tel  fut ,  pendant  plusieurs  étés ,  Tétai  du  maladcj 
Mais  depuis  quatre  aus,  malgré  Tapplicatioa  d'urfi 
cautère,  il  a  empiré;  les  accès  d'asthme  sont  deveni 
plus  fréquens,  les  éruptions  plus  étendues,  pliisgro! 
ses,  le  prurit  tellement  intolérable  et  la  respiration  slj 
diflicile,  que  pendant  sept  mois  de  Tanriée  il  est  im- 
possible au  malade  de  rester  couché  un  instant  dan^ 
son  lit.  Les  accès  d*asthmc  n'alternent  plus  avec  le» 
éruptions,  dont  Tintenfiité  nest  pas  mitigée  par  les 
invasions  spasmodiques. 

33G.  Les  éruptions  se  manifestent  d'abord  par  des 
Tougeursacc^ompagnées  de  démangeaisons  très-\tves , 
puis  par  des  phljclèncs  qui  fournissent  un  liqutdd^ 
jaunâtre,  après  la  sortie  duquel  Tépidcrme  s  en  vrf" 
pai"  écailles;  la  rougeur  subsiste ,  Texsudation  séreuse 
continue,  et  la  peau  ,  toujours  squameuse,  pw- 
•entc  san.ç  cesse  cet  oi'drc  successif  de  symplùmcs. 
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Cet  eut  dure  tout  letë  et  une  partie  de  l'automne; 
enfin,  au  mois  d octobre,  les  rougeurs,  le' prurit, 
Texsudalion  diminuent,  les  écailles  s'amincissent,  la 
peau  reviciit  inseusiblemeut  à  son  ëlat  naturel,  et 
vers  la  chute  des  feuilles  ce  mal  di$pait>ît;  le  malade 
reprend  ses  forces  et  son  travail  jusqn*au  milieu  de 
mars  ,  où  une  nouvelle  invasion  l'oblige  à  cesser 
l'exercice  de  sou  métier. 

Les  trois  années  précédentes,  ces  cniplions  mi- 
liaires  n'avoient  occupé  que  le  pli  du  Li^s ,  le  jai^« 
ret,  l'articulation  de  la  jambe  avec  le  pied  (toutes 
les  articulations  où  se  trouvent  des  glandes  Ijinplia-* 
tiques);  mais  cette  année  les  jambes,  les  cuisses , 
les  fesses  n*en  sont  point  exemptes  :  Tarticulatloa 
du  pied  avec  la  jambe  est  actuellement  la  plus  afièc- 
tée  ;  elle  est  tuméfiée ,  dure  ;  le  mouvement  du 
pi^  sur  la  jambe  est  presque  nul  ;  la  peau  est  ten-* 
due,  âpre,  couverte  de  croûtes  minces  qui,  après 
leur  chute,  laissent  suinler  de  la  sérosité  (et  ce  qui 
est  à  remarquer,  c'est  qu'il  u'y  a  que  dans  les  articles' 
que  la  sérosité  s'échappe  )  ;  la  démangeaison  et  la 
dialeur  y  sont  mordicantes.  Les  autres  symptAitiès 
sont  l'engorgement  des  glandes  inguinales,  la  lividité 
foncée  de  la  peau  du  ventre,  des  lombes  et  des  extré-- 
mités,  parsemée  de  taches  scorbutiques,  un  senti- 
ment incommode  de  formication  par  tout  le  corps  ^ 
des  démangeaisons  poignantes,  l'orthopuée,  la  touz^ 
la  fréquence  et  la  petitesse  du  pouk  et  le  retour  jour- 
nalier des  étouffemens  ;  cependant  sa  Hgure  n'est 
pas  trop  altérée,  l'appétit  est  lH>n,  il  di«ère  bien; 
maû  il  mange  peu,  parce  que  les  élouîleint:ns  sont 
plus  grands  après  les  repas. 

m.  l^ 
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257.  1^  Coqueluclte  (i\  Cette  toux  consiste  daaa 
ftïne  secousse  subite  des  poumons  et  du  diaphragme, 
'avec  expulsion  sonore  de  Tatr  par  la  bouche;  son 
caractère  spasmodiquc  est  manifeste  en  re  qu'une 
seule  inspiration  est  suivie  de  cinq  ou  six  expirations 
successives,  avec  une  sorte  de   sifflement  et  des 
anxiétés  :  c  est  souveut  une  maladie  epidémique  pour 
les  cnfans.  L*irritation  des  poumons  ne  paroit  ici 
que  secondaire  ou  sympathique,  et  le  principe  pri- 
;initif  en  paroit  être  dans  Festomac  :  de  là  rulilité 
'des  ëvacuans,  puis  celui  des  antispasmodiques  et  des 
toniques  pour  faire  cesser  lextrcme  sensibilité  des 
organes  de  la  digestion.  On  peut  lire  des  exemples 
particuliers  et  Thistolre  géiiérale  de  cette  maladie, 
dans  les  écrits  de  Syilenham,  liaglivi,  Hofl'mann, 
"Werlhoff,  Rosen,   Uudcrvood,  etc.  Quelques  cas 
pris  d'un  recueil  très-juslcinent  estimé  {Acta  So- 
cict,  metl.  Hnfniensis)  feront  voir  la  marche  de  cette 
maladie  lorsqu'elle  est  très-violente,  et  en  même 
temps  les  principes  du  traitement.  Pendant  que  celle 
maladie  éloit  epidémique  à  Copenhague,  une  jeune 
xnalade,  à  la  suite  de  la  violence  de  la  toux  et  d^uie 
doideur  survenue  dans  Thypochondre  gauche,  avoît 
éprouvé  pendant  deux  jours  une  paralysie  de  la  lan- 
gue, du  bras  et  de  Tœil  gauches.  On  avoit  donné, 
^ans  obtenir  aucun  avantage  sensible,  plusieurs  re- 
mèdes ,  comme  Topium  à  l'intérieur  et  a  rextérieur, 
l'extrait  de  quinquina  et  de  valériane  :  Tusage  des 
vésicatoires  et  des  saignées  n avoit  point  été  omis; 


(1)  SrvojrYHTs,  Pcnussis,Srr>KnaA.u  fHvxHKM'f  TussU^ 
conviihivaj  IJoFfMAXw j  Tuuisfcrlnaf  Catarrhe  laiyage. 
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mais  tout  avoit  été  inutile.  C'est  à  celte  époque  qu'on 
fit  prendre,  en  deux  doses,  cinq  grains  de  musc  mêlé 
avec  du  sucre ,  ce  qui  produisit  un  soulagemeut  très- 
marqué  ;  et  après  deux  autres  doses  semblables ,  lu- 
sage  du  mouvement  et  de  la  parole  fut  rétabli.  On 
obtint  en  général  des  effets  très-heureux  de  Tipéca- 
cuanha ,  qu'on  donnoit  depuis  un  grain  jusqu'à  cinq, 
avec  du  sucre  ou  un  autre  véhicule  convenable  :  on 
répétoit  ce  médicament  tous  les  jours ,  ou  de  deux 
jours  l'un.  Les  paroxysmes  de  la  toux  diminuoient 
de  frequence  et  de  violence  après  cinq  ou  six  doses, 
et  la  maladie  décroissoit  peu  à  peu  :  ce  remède  doit 
être  donné  après  le  paroxysme  pour  n'être  point 
vomi.  Une  jeune  personne  de  quatorze  ans  avoit 
éprouvé^  pendant  les  mois  de  février  et  de  mars,  une 
toux  convulsive  avec  des  symptômes  très-graves,  des 
défaillances ,  la  perte  de  la  parole ,  une  douleur  in- 
tense dans  riiypochondre  gauche,  une  stupeur  du 
bras  et  de  la  jambe  du  même  côté  :  on  employa 
vainement  les  saignées,  les  boissons  émétisées,  les 
vésicatoires  aux  épaules,  aux  bras,  aux  jambes,  le 

quinquina,  le  castoréum,  le  musc  à  petite  dose 

On  eut  alors  recours  à  un  mélange  de  quinze  grains 
de  musc  et  d'autant  de  sucre ,  dont  la  dose  fut  répé- 
tée quatre  fois  en  vingt-quatre  heures,  et  la  guérison 
fut  complète. 

238.  Asphyxie  (i).  Cette  affection  est  un  des 
exemples  les  plus  frappans  des  lumières  que  la  chi- 
mie et  la  physiologie  peuvent  répandre  sur  Tfaistoire 

(i)  SyjroifrmzM*  tdsphjxia  ,  SaVvigki  ,  LxrrKAUs ,  Vo- 
Gyx.;  etc. 
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des  maladies.  Les  anciens  pouvoîent-ils  se  former  la 
moindre  idée  des  causes  et  du  vrai  caractère  des 
maladies  produites  par  la  vapeur  du  charbon,  la 
submersion ,  les  exhalaisons  des  fosses  d'aisance,  etc.? 
et  n'est-ce  point  aux  progrès  de  la  cliinne  moderne 
que  la  médecine  doit  sur  ces  divei^  points  les  con- 
iiûlssances  les  plus  précises?  Les  vrais  principes  de 
leur  traitement  ne  sont-ils  point  fondes  sur  les  pro- 
priétés fondamentales  de  rirritabilité  Hallèricnne  et 
delà  sensibilité?  L'asphyxie  peut  être  occasionnée 
par  dos  causes  variées  que  je  vais  examiner  succès^ 
sivemenl. 

aZ(j.  i".  Asphjxie  par  strangulation.  On  ne  sau- 
roît  trop  repéter  quil  faut  avoir  une  admiration 
éclairée,  et  non  une  déférence  aveugle ,  pour  le  nom 

et  les  ouvrages  d'Ilippocrate La  slrangulalian 

^vec  écume  à  la  bouche  n'est  pas  toujours  mortelle, 
quoique  le  père  de  la  médecine  le  déclare  dans  sou 
Aphorisme  ^iy  section  II.  Un  grand  nombre  de 
faits  obsen'és  à  \  ienne  en  Autriche  et  à  Paris  dé- 
mentent cet  Aphorisme Des  frictions  graduées, 

des  liqueurs  alcoolisées  introduites  dans  la  bouche, 
rirritatiun  des  narines,  du  gosier,  les  bains  chauds 
peuvent  quelquefois  guérir  cette  espèce  d'asphyxie 

(/' q/*ez  Pechlin  ,£/e^^re  etalimenti  DeJecUi  ,Qic ; 

Bacon ^  HistorUt  vitœ  et  mor/is ;  B^rlholin^  J^pi- 
ire  XCf^'Jj  cent.  Il,  etc.).  Mais  d^autres  fois  le 
succès  de  ces  moyens  est  impossible,  puisque  l'ou- 
verture des  corps  a  fait  voir  des  épanchemcns  san- 
guins ou  sércuv  dans  l'interit^ur  du  crâne,  comme 
dans  l'apoplexie  (  Commentarii  de  rébus  in  scientlâ 
iiaturaiij  etc Ljysiœ^  vol.  IV^).  Les  symptômes 
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de  Fasphifc-xîe  par  strangulalion  sont  varit^s  suivant 
le  d^re  de  lésion  produite ,  et  suivant  ]a  conslitiilîon 
de  J'îndîvidu.  Quelquefois  certains  muscles  du  cou, 
on  certains  cartilages  du  larvnx  sont  rompus,  d'au- 
tres fois  l'une  des  deux  premières  vertèbres  cervi- 
cales est  luxëe  ou  fracturée  (Mor^r^iiy  Ep,  anat* 
med.  A/A').  C'est  dans  ce  même  article  qn^on  trouve, 
sur  les  causes  de  la  mort  par  strangulation  y  des  o!h 
scrvalîons  exactes  et  pricises,  une  critique  judicieuse, 
et  des  expériences  faites  sur  des  animaux  vivans. 

240.  2*.  Uttsphrœie  par  submersion  a  été  l'objet 
de  diverses  discussions ,  dans  les  Ephémêrides  des 
Cuneuœ  de  la  Natw^  ^  dès  l'année  1677;  ™^®  ^ 
existe  des  recherches  plus  précise^  sur  ses  effets  et 
son  traitement  dans  des  écrits  où  r^^e  un  goiit  plus 
sévère  {jécta  Taurmensia ,  vol.  IV Hîst.  de  l'A- 
cadémie des  Sciences  pour  Tannée  1757).  Morgagni 
a  fait  encore  admirer  sa  sagacité  dans  cette  discussion 
(Ep>  IX)  ;  depuis  cette  époque,  il  a  paru  plusieurj 
écrits  populaires  sur  le  moyen  de  rendre  les  noyés  à 
la  vie,  par  Louis,  Tissot,  Cullen^  Gardane ,  Portai. 
11  seroit  superflu  d'insister  sur  ceit  objet,  si  on  n'y 
étoit  ramené  par  les  progrès  de  la  chimie  moderne 
et  la  Dissertation  de  Goodwyn  (  Connexion  de  ht 
^ie  ai^cc  la  respiration,  etc. ,  ouvrage  traduit  de 
l'anglais  par  le  professeur  Halle,  an  1798).  Le  tra- 
ducteur donne  aussi  l'extrait  d'une  Dissertation  du 
docteur  Menzies  sur  la  respiration ,  publiée  à  Edim- 
bourg en  1786,  avec  des  notes  critiques  de  quel- 
ijues  expériences  de  Goodwyn.  Cet  auteur  pense 
que  le  sang  noir  n'est  point  un  stimulant  suffisant 
pour  le  ventricule  k  sang  rouge  ^  et  que  li  contrac^ 
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lion  du  cœur  cesse  d'avoir  lieu  si  les  phénomènes 
chimiques  de  la  respiration  s'interrompent ,  eu  sorte 

'Hjue,  dans  sa  manière  de  considérer  Tasphyxie,  la 
lîiorl  n'arrive  alors  que  parce  que  cette  cavité  ne 
peut  phis  ricu  tran,smctlre  aux  divers  organes.  Mais 
il  résulte  des  expériences  de  Bichat  que  pendant  l'in- 
terruption des  phénomènes  chimiques  du  ponmon, 
le  sang  noir  continue  à  solliciter  les  contractions  du 
corur,  comme  le  prouvent  d'une  manière  irréfra- 
gable ses  battemens  et  les  pulsations  des  artères  qui 
se  soutiennent  encore,  quelque  temps;  que  ce  sang 
noir,  poussé  par-tout,  frappe  chaque  organe;  que  ce 
n'est  pas  faute  de  recevoir  du  sang,  mais  faute  d'en 
recevoir  du  rouge  que  chacun  de  ces  organes  cess« 
d'agir;  qu*il  y  a  afleclion  générale  de  toutes  les  par- 
tics;  qu'en  un  mot  toutes  se  trouvent  pénétrées  de  la 
cause  matérielle  de  leur  mort,  savoir,  du  sang  noir. 
Quoiqu'il  paroisse  d'après  cela  que  le  sang  noir  in- 
flue toujours  spécialement  par  son  contact  sur  Taf- 
foiblissement  et  rinterruplioii  de  Taction  des  or- 
ganes, il  ne  faut  pas  croire  que  cette  cause  soit  con- 
stamment la  seule  :  qu'on  compare  en  eflet  ce  qiii  ar- 
Tive  dans  Fasphyxie  par  la  suhmei"sion ,  la  strangu- 
lation, le  gaz  acide  carbonique,  le  vide,  un  corps 
étranger  dans  la  trachée-artère,  etc.,  avec  ce  qu'on 
obsciTe  dans  celle  que  produisent  le  gaz  hydrogène 
sulfuré ,  les  exJialais'jns  qui  s'élèvent  d*une  fosse 
d'aisance,  d'un  caveau,  d'un  égout,  d'un  cloaque 

"  où  des  matières  putrides  se  sont  amassées,  on  verra 
qu'il  y  a  dans  ces  derniers  cas  plus  que  l'intcrruptiort 
des  phénomènes  chimiques,  et  par  conséquent  un  état 
délétère,ouLre  la  non-coloration  en  rouge  du  sang  noir. 
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logique  sur  la  Cause 
bmersion,  Paris,  iëo5)  a  fait 
dans  CCS  derniers  lemps  de  nouvelles  expériences  sur 
la  sulmierbion,  desquelles  il  resulle  qne,  dans  les 
animaux  qu'on  a  asphyxies  de  cette  manière ,  les  ca- 
vités pulmonaires  du  cceur  et  les  gros  vaisseaux  qui 
5'y  rendent,  sont  distendus  par  une  grande  quantité 
de  sang  noir  :  les  cavités  aortiques  en  renferment 
toujours  ruoias  que  les  précédenles  ,  quelquefois 
très-peu.  Les  cavités  pulmonaires  du  cœur  se  coi>- 
Iractent  presque  toujours  d*nne  niauière  spontanée; 
le  ventricule  aortiquc  moins  souvent,  et  roreilletle 
du  même  nom  eucore  plus  rarement.  Le  poumon 
est  plus  ou  moins  coloré  en  noir,  lorsque  la  submer- 
sion a  eu  lieu  dans  de  l'eau  teinte  en  noir;  les  lobes 
postérieurs  le  sont  moins  que  les  antérieurs,  et  ceux- 
ci  pas  autant  que  les  lobes  moyens  :  la  teinte  de  la 
surface  supérieure  est  un  peu  plus  foncée  que  celle 
e  la  surface  inférieure  :  quelquefois  les  poumons  ne 
paroissent  pas  colores  extérieurement ,  mais  si  oa 
les  fend  avec  un  scalpel ,  on  j-^  voit  à  Tinténeurune 
multitude  de  points  noirâtres,  eOet  qu*on  doit  peut- 
être  allrihuer  soit  à  ce  que  le  liquide  «e  répand  daus 
les  poumons  de  fintérieur  à  Tcxtérieur ,  soit  à  ce  que 
les  cellules  pubnonaires  externes  sont  plus  seiTées 
que  les  cellules  internes.  Il  entre  plus  ou  moins  d'eau 
dans  les  poumons  des  noyés,  mais  elle  ne  s*y  trouve 
pas  en  grande  quantité  ;  elle  y  est  toujours  combinée 
avec  l'air  dans  l'état  d'une  matière  écumeusc.  L'expi- 
ration n'a  lieu  sons  Teau  que  quinze  minutes  et  demie 
après  que  Tanimal  c»l  enioncé  dans  ce  liquide  :  Tair 
expiré  u  est  pas  toujours  le  même;  néanmoins  le 
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plus  souvent  il  ne  conlient  que  o,o^J  on  0,0'^  «le  gnz 
nxîgène,  au  lieu  de  0,20  ou  0,2  t  qu'eu  contient 
l'air  Atmosphérique.  Cet  air  a  la  plus  f»rande  analo- 
gie avec  cnlui  qui  se  trouve  dans  les  cloclies  sous  les- 
quelles ou  a  fait  séjourner  des  animaux  jusqu'à  les 
jeter  dans  un  état  d'asphyxie.  Les  intestins  conser- 
vent presque  toujours  leur  mouvement  péristaltique, 
et  ce  mouvement  est  he'ancoup  mieux  prononcé 
dans  les  intestins  prêles  que  dans  les  f»ros.  La  cause 
de  l'asphyxie  par  submersion  consiste  aussi,  d'après 
lauteur  de  la  Dissertation  que  j\ii  citée  plus  haut, 
dans  la  suspension  de  la  resphation  produite  évi- 
demment par  le  milieu  (Teau)  dans  lequel  la  respi- 
ration ne  peut  plus  s'entretenir. 

34^'  5**"  ^^y>hjr.Tie  par  le  gaz  acide  carbonique^ 
Les  lieux  où  ce  gaz  peut  se  dégafjer  sont  les  puils, 
les  mines,  cert^i  in  es  grottes,  les  tombeaux  anciens, 
les  caves  oii  sont  des  substances  en  fermentation, 
les  chambres  oii  Ton  brûle  du  charbon  ou  de  la 
braise,  etc....  Inspiré  par  les  poumons,  ii  fait  aussi- 
tôt cesser  le  mouvement  volontaire,  les  fonctions 
des  sens ,  la  respiration ,  la  circulation.  Dans  cet  état, 
la  chaleur  animale  se  conserve  quelque  temps,  les 
membres  restent  flexibles,  Touvcrture  de  la  glotte 
libre,  le  tissu  des  muscles  relâché,  les  yeuxsaillans, 
le  visaga  gonflé  et  rouge,  etc.  Dans  la  progression 
des  symptômes  de  l'asphyxie  par  les  vapeurs  du 
charbon ,  d'abord  violent  mal  de  tête ,  et  comme  si 
le  cerveau  étoit  fortement  comprimé,  vertiges  plus 
ou  moins  incommodes ,  suivant  le  degré  d'action ,  la 
qualité  ou  l'abondance  du  gaz  acide  carbonique,  dif- 
ficulté de  respirer,  anxiétés,  palpilationfi  violfutes 
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ducceur  avant  qve  son  mouvement  soît  supprimé, 
tremblement  des  meinhres,  vnc  trouble  ou  perte 
totale  de  la  vue,  tinlemeus  doreille,  bourdonne- 
irtens,  surdite';  enfin  défaillances,  convulsions;  quel- 
fjuefois  paralysie,  apoplexie  ou  affections  coma- 
teuses plus  ou  moins  profondes ,  et  la  mort.  On  peut 
lire  plusieurs  exemples  particuliers  de  celte  asphyxie 
dans  les  écrits  de  Marcellus  Doriafus,  Schenkius, 
HiUiœms^  Lancisi ,  et  nuelaucs  auteurs  modernes. 
Parmi  les  hommes  célèbres  qui  ont  été  victimes  de 
cette  asphyxie,  on  compte  Juvéïial,  Valère  IMaxiine, 
Fiorus ,  Plutarque.  On  peut  ramener  quelques 
asphyxiés  à  la  vie  par  l'usage  constant  et  assidu  de 
divers  stimulans,  tels  que  des  frictions  sur  la  peau, 
des  lavemens  irritans,  des  liqueurs  alcoolisées  vcr- 

es  peu  à  peu  dans  la  bouche,  Tintroduction  forcée 
Tair  dans  la  bouche  ou  les  narines,  des  vapeurs 
ammoniacales  :  rirritabilJté  n'c\isle-t-elle  pas  encore 
qaehpie  temps  avec  cette  morl  apparente,  et  n<î 
suDit-il  pas  de  la  réveiller  pour  mettre  eu  jeu  toutes 
les  fonctions  de  la  vie? 

a/|3.  4**.  Asphyxie  par  le  mephiilsme  des  Josses 
dTaisance,  Les  idées  inexactes  que  s'étoit  formées 
Jauiîn,  il  y  a  quelques  années,  sur  le  méphitismu 
des  fosses  d'aisance ,  et  riusullisance  de  sa  méthode , 
eurent  du  moins  ravanlnge  de  fixer  Tattention  pu- 
blique sur  le  même  objet,  et  d'engager  les  médecins 
chimistes  à  l'examiner  de  nouveau.  On  ne  pouvoit 
y  parvenir  avec  succès  qu'en  entrant  dans  le  détail 
des  expériences  qu'on  avoit  faites,  en  cherchant  ù 
s'instruire  des  faits  connus  des  seuls  ouvi'iers,  et  en 
les  ramenant  à  des  principes  raisonnes  ,  toujoui'S 
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avec  cette  sage  réserve  qui  ne  se  dissimule  poi»>t 
les  difficultés,  et  qui  indique  eucore  de  loi»  le  but 
qu'où  doit  atteindre  :  telle  fut  la  tàclie  que  remplit 
M.  llallé  eu  1785  (i).  L*auleur  rend  d'abord  compte 
des  malheureux  ëvéuemens  arrivés  lors  de  la  der- 
nière expérience  de  Jâuin.  De  cinq  hommes  descen- 
dus dans  la  fosse,  le  premier  fut  aflecté  très-légère- 
ment ,  le  second  toml>a  subitement  et  mourut  plongé 
dans  la  vase,  le  troisième  fut  complètement  as- 
phyxié, le  quatrième  perdit  subitement  connois- 
îH'uice  mais  ne  tomba  point  en  asphyxie;  les  autres 
personnes  présentes  à  rcxpérience  furent  plus  ou 
moins  affeclées- 

344*  L*auleur,  dans  la  seconde  partie  de  son  ou-* 
vrage,  a  soin  de  fixer  le  sens  précis  du  mol  mépfii- 
iisrne  :  il  remarque  que  ses  effets  portent  toujours 
le  caractère  ou  du  spasme  ou  de  la  stupeur  ,  et  qu  ils 
ne  se  bornent  point  à  la  simple  suppression  de  la  res*- 
piration.  Pour  éviter  d^ailleurs  toute  idée  confuse, 
il  rappelle  les  divers  gaz  connus  que  les  chimistes 
ont  trouves  dans  le^  matières  fécales,  et  il  passe  aux 
espèces  particulières  de  méphitisme  qui  sont  Tohjet 
de  ses  recherches  ;  Tune  est  celle  qu'on  counoit  dans 
les  fosses  d'aisance  sous  le  nom  dephvnhy  et  l'autre 
sous  celui  de  mifie,  —  Le  plomb  a  des  caractères  <jui 
lui  sont  particuliers  :  c  est  une  vapeur  qui  n'existe 
pas  avant  le  travail,  du  moins  elle  ne  se  manifeste 
que  lorsqu'une  partie  de  la  vidange  est  opérée;  elle 
Ec  dissipe  d'elle-même  quand  on  laisse  les  matières 


(i)  Recherches  sur  ia  natNnt  et  Ut  «iffcts  dos  fossçs  d*ai^ 
toiicc^  etc.  Paria, .1785. 
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tranquilles,  elle  ne  s'enflamme  point,  et  n'éteint 
point  ordinairement  la  lumière  :  outre  cela ,  le  plomb 
est  comme  cx>nlagieux,  et  se  propage  d'un  individu 
à  l'autre;  on  peut  même  douter  si  c'est  un  gaz  par- 
ticulier, puisqu'on  ne  peut  le  soumettre  à  aucune 
épreuve  chimique,  et  quon  ne  le  connoîl  que  par 
ses  effets  sur  Téconomie  animale.  Ces  effets  oflrent 
plusieurs  variétés  :  dans  quekfues  individus,  c'est 
une  affection  comateuse,  dans  d'autres,  c'est  un 
délire  gai;  quelquefois  il  ne  survient  que  des  mouve- 
mcnsconvulsifs;  certaines  personnes  éprouvent  une 
suffocation  subite  et  une  douleur  dans  l'estomac  et 
les  articulations;  enfin  il  y  a  des  cas  oîi  l'on  observe 
des  alternatives  d'élévation  et  d'affaissement  de  l'es- 
tomac et  du  ventre.  — La  mille  est  une  autre  espèce 
de  vapeur  dont  Teffet  acre  et  piquant  se  porte  sur  les 
yeux,  les  enflamme,  et  prive  quelquefois  de  la  vue 
ceux  qui  en  sont  attaqués.  Le  fourneau  qu'on  place 
an  fond  de  la  fosse,  et  qui  est  très-utile  contre  le 
plomb,  devient  au  contraire  nuisible  quand  c'est  la 
mille  qui  y  règne.  Les  effets  augmentent  aussi  par 
la  projeclion  de  la  chaux.  La  raille  se  dislingue  en 
humide  ou  coulante ^  et  en  grasse  ou  sèche,  suivant 
que  le  gonflement  ou  la  rougeur  des  yeux  est  ac- 
compagne ou  non  d'écoulement.  M.  Halle  insiste 
sur  lattenlion  qu'on  doit  avoir  de  jeter  ,  avant 
le  travail,  une  botte  de  paille  enflammée  dans  la 
fosse,  cl  de  se  procurer  les  avantages  réunis  du  ca- 
Linet  du  ventilateur,  de  la  chaux  en  poudre  ou  du 
Ltil  de  chaux ,  des  fourneaux  étabhs  tant  dans  la  fosse 
que  sur  les  lunettes  de  conduite,  pour  tenir  du  vi- 
iiaijjrc  en  évaporatiou.  Il  finit  par  indiquer  avec  cau-^ 
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deiir  tont  ce  qui  reste  à  faire ,  et  il  propose  divers 
;probIémes  dont  oa  est  peut-être  encore  loin  d'oble- 
,xiir  la  solution. 

245.  Depuis  celle  époque,  de  nouvelles  recherches 
Ont  été  entreprises  par  IVIM.  Dupuyti^n  etThénard  ; 
^îl  en  résulte  que  l^asphyxie  des  fosses  d'aisance  est 
quelquefois  due  à  un  fjaz  azote  presque  pur,  et 
;d'aulres  fois  à  rhydro-sulfure  d'ammoniaque  ou  à 
l'hydrogène  sulfuré.  L'asphyxie  déterminée  par  Je 
premier  n*est  pas  accompagnée  des  convulsions  qu'on 
observe  dans  celle  que  provoque  Fhydro- sulfure 
d'ammoniaque. 

346.  5^*.  asphyxie  des  7U>UK*cau-nés.  L'asphyxie 
des  nouveau-nés  est  sotv^ent  le  résultat  d'un  accou- 
chement laborieux  ou  d^l^e  surabondance  de  mu- 
cosités dans  rarrière-bouche  ou  les  bronches;  tout 
annonce  une  sorte  d'inertie  dansles  premiers  mobiles 
de  la  vie  :  membres  sans  monvemens ,  suspension  de 
la  respiration ,  foiblesse  ou  nullité  des  battcmcns  du 
cœur  et  des  artères. 

24?'  Un  des  auteurs  à  qui  Ton  doit  les  notions  les 
plus  exactes  sur  l'asphyxie  des  nouveau-nés ,  est  le 
docteur  Frorîcp  (de  Methodo  ueonads  nsphjctUis 
succuirendi ;  Disserfntio.  Jcnsc,  1801^.  Il  rapproche 
avec  sagacité  toutes  les  circonstances  propres  à  con- 
courir à  cette  sorte  d'asphyxie,  et  il  en  conclut  avec 
raison  que  les  nouveau-nés  avec  asphyxie  sont  dans 
un  état  manifeste  d*asthénie  ou  de  débilité,  mais  qu'il 
règne  en  eux  une  grande  e\cita])ilîté,  en  sorte  qtie  le 
plus  léger  irritant  peut  produire  les  effets  les  plus 
marqués.  Le  nouveau-né  passe  de  la  liqueur  de  Tam- 
uois,  qnl  esta  la  température  de  trente  ou  Irente-uu 
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degrés  au  thermomètre  de  Réaumur,  à  une  chaleur 
bien  inférieure  de  Fatmosphère  ^  ce  qui  doit  produire 
en  lui  une  sensation  désagréable  et  contraire  aux 
fonctions  de  la  vie  ;  d'ailleurs ,  la  circulation  du  sang 
qui  s  opère  entre  la  mère  et  le  fœtus  ,  au  moyen  du 
cordon  ombilical ,  venant  à  cesser,  et  les  organes  de 
la  respiration  n étant  point  encore  assez  actifs,  le 
principe  de  la  vie  manque  du  degré  d'excitation  né- 
cessaire. 

§  IL  Description  générale  des  Névroses  de  la 
respiration. 

Asthme  convulsif. 

248.  PrcdiS]X)sitions  et  causes  occasionnelles.  Tels 
sont  le  dérangement  du  flux  menstruel  ou  hémor- 
i-faoïdal,  la  suppression  d'une  saignée  habituelle,  Thy- 
pochondrie,  la  suppression  d'une  aflection  cutanée, 
de  la  goutte ,  des  alimens  pris  après  un  emportement 
de  colère ,  Fimpression  d'un  air  froid. 

249-  Sjmptôines.  Ses  accès  ont  lieu  le  plus  souvent 
aux  approches  de  la  nuit;  son  invasion  subite  est 
marquée  par  un  resserrement  spasmodique  de  la 
poitrine;  le  malade  est  forcé  de  se  tenir  debout,  et. 
de  respirer  un  air  froid;  l'inspiration  et  Fexpiratioa 
ont  lieu  avec  sifQement  ;  il  y  a  même  embarras  dans 
l'articulation  des  sons;  le  pouls  est  souvent  naturel  ou 
légèrement  fébrile,  Furine abondante  et  peu  colorée, 
le  visage  quelquefois  paie  et  les  traits  altérés,  d'autres 
fois  la  face  est  gonliée  et  louge.  Cours  de  Vaccès.  Ces 
symptômes  coutînueut  pendant  la  nuit  et  une  partie 
de  la  matinée  ;  alors  respiration  moins  laborieuse  et 
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rnénie  temps  délétères  et  non  i*espirables,  tels  que  le 
gaz  liydrogèue  carboné ,  le  gaz  hvdrogèiie  sulfure , 
rhydro-sulfure  d'ammoniaque,  Tacide  carbonique, 
les  émanations  connues  sous  le  nom  de  plomb ^  et 
qui  s'élèvenl  des  fosses  d'aisance  lorsqu'une  partie 
de  la  vidange  est  opérée,  les  gaz  et  émanations  qui 
s'élèvenl  des  cimetières ,  des  prisons ,  des  mines ,  des 
marais,  etc. ,  etc. 

255.  Sjmptômes.  La  respiration  est  diminuée  ou  al- 
térée; un  sang  noir  circule  pendant  quelques  moment 
dans  les  cavités  aortiques  du  creur  et  dans  le  système 
artériel.  Rieiitôl  après  il  y  a  suspension  de  l'action  cé- 
rébrale, de  la  respiration  ,  de  la  circulation  et  de  lac- 
lion  des  difléreus  organes.  Les  phénomènes  peuvent 
itre  précédés,  accompagnés  et  suivis  de  lésions  va- 
riées des  sens,  de  vertiges,  de  céphalalgie,  de  délire, 
de  con\Tilsions ,  etc.  ;  la  face  est  livide,  gonflée,  Tex- 
lérieur  ducorps  froid;  les  membres  sont  flasques, 
excepte  dans  le  cas  de  submersion. — Les  phénomènes 
convulsifs,  etc.,  appartiennent  à  Tasphyxie  qui  a 
été  provoquée  par  des  gaz  et  des  émanations  délé- 
tères. 

§  IIL    Traitement  des  Névroses  de  la  respira/ion. 

254.  asthme  com'ulsrf.  Il  seroit  superflu  de  rap- 
peler ici  ce  qu'on  trouve  daus  tous  les  auteurs  sur 
Tusage  des  antispasmodiques  dans  les  cas  à^asihme 
convukifi  mais  je  dois  rappeler  les  efl'els  lieureux 
qu'on  a  obtenus  en  Angleterre  de  l'inhala  lion  des  aii-s 
factices,  tant  darisTaSthmeconviikif  que  dansTaslInue 
pituitcux  ou  muqucux  ;  on  a  uon-seidenicnl  fait 
inhaler  un  mélange  d'air  oxigèae  et  d'air  atmosphc'- 
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Tique  )  mais  encore  on  a  essayé  de  faire  respirer  un 
pied  cubique  d'air  o\igcne  récent  et  sans  mélange; 
il  s*eu  est  suivi  une  sensation  semblable  à  celle  que 
prq'duit  la  Jwissoa  d'eau  de  menthe  poivrée,  une 
agréalîle  chaleur  dans  la  poilriue,  et  un  sommeil 
ti*anquilie  et  nullement  troublé  par  la  toux.  Après 
quatre  mois  de  Tusage  de  ce  remède,  la  mala(,le,  qui 
éprouvoit  1  asthme  pitiu'tcux^avoit  été  guérie  de  sa 
dyspepsie;  elle  rcmplissoit  des  fonctions  dont  elle 
avoît  été  incapable  depuis  div  ans  ;  elle  avoil  acquis 
aussi  de  renihonpoint ,  et  bi  lividité  de  ses  doigtsavoit 
disparu.  L  elh(fr  sulfurique  est  souvent  employé  avec 
avantage^  mais  ses  eHcts  ne  sont  que  momentanés. 
L'opium  est  regardé  comme  un  des  sédatifs  les  plus 
utiles.  L  application  d'un  vésicatoire  entre  les  épaules 
est  rarement  d'un  grand  avantage  :  on  peut  en  dire 
autant  des  cautères.    Les  boissons  les  plus  conve- 
nables sont  Teau  et  les  liqueurs  aqueuses  rafraîchis- 
santes. Les  liqueurs  susceptibles  de  fermenter  sont 
en  général  nuisibles  :  les  alcooliques  sont  aussi  le 
pins  souvent  pernicieux,  surtout  s'ils  sont  pris  ea 
excès.  Les  asthmatiques  ne  peuvent  supporter  beau- 
coup de  uourritui'e,  ni  des  alimens  qui  se  digèrcut 
lentement  ou  qui  doiuient  lieu  à  des  flatuosités.  h» 
régime  doit  en  général  être  loger,  modéré  et  rafraî- 
chissant, surtout  si  celte  maladie  attaque  des  jeunes- 
gens  ,  des  persoiuies  pléthoriques.   Le  régime  doit 
êti'e  plus  nourrissant  si  lasthmc  existe  déjà  depuis 
quelques  années.  Une  particidarité  qu'on  a  souvent 
occasion  d'observer,  c'est  que  certains  asthmatiques 
se  trouvent  soulagés  d'habiter  au  milieu  des  grande» 
villes;  taudis  qu'il  en  est  d'autres  qui  ne  peuvent  res- 
III.  17 
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[pircr  que  lair  de  la  campagne.  Un exèrtfcè  doux  est 
d'une  grande  utilité' "pour  les  asthmatiques  :  îF  con- 
jvieul  surtout  de  l'econunandcr  sous  ce  rapport  rcnui- 
ition ,  !a  navigation ,  et  la  promenade  dans  une  vbi- 
ire  bien  suspendue  et  sur  un  terrain  uni. 
255.    Coqueluche.    J'ai    déjà  exposé    plus  haut 
î^luèietu'S  des  moyens  qu'on  a  employés  avec  phis  o» 
Aîoins  d*avantage  dans  Je  traitement  de  la  coquelxi- 
c'he.  La  saignée  n'est  en  général  nécessaire  que  ïlâns 
les  cas  de  pléthore  et  d'imminence  de  péripnenmonie. 
On  doit,  à  Taide  de  doux  laxatifs,  cherchera  cotii- 
hattre  la  constipation  qui  accompaji^ne  assez  fréqueni- 
menl  cette  maladie.  Inapplication  d'un  vésîcatoire  ^r 
le  cùté  a  été  quelquefois  utile.  Maïs  c'est  dans  Fcm- 
ploi  mélhodiijue  des  vomitife  qu'oiS  trouve  les  moyens 
lès  plus  elKcaces;  on  les  administre  à  doses  vouiitives 
et  nauséabondes  :  de  celte  deniièrc  mauièi'c  ils  favb- 
nscut  TexpectoTation  et  la  sueur.  C'est  sous  ce  point 
de  vue  que  le  lartrilc  de  ]>otasse  antimonlé,  Tipéca- 
cuanha,  Foxitle  d'antimoine  hj dit)- sulfuré  orangé 
(soufre  doré  d'antimoine)  ont  été  préconisés.  Ri- 
tbergill  méloit  deux  grains  de  taHrc  slihié  avec  un 
Jomi-^ros  de  poudre  d'écrevisse  ;  il  faisoit  prendre  à 
im  enfant  d'Tin  ati  un  grain  de  ce  mélange  (un  sei- 
zième de  grain  dVmétique  )  dans  une  petite  cxiîllcree 
de  lait  ou  d'càti ,  et  de  manière  à  provoquer  le  vomîs- 
.sement.  On  à ,  dans  ces  dernie'ï's  temps,  recommandé- 
le  muscus  pyxUfatus y  et  AA'ilIis  assiu'e  s'en  «Jtre  soit- 
vent  servi  avec  succès.  I;c  ■rfiiiica  réussi  entre  Ics 
mains  cîe  'plusieurs  médecins ,  <^t  surtout  bntre  ceRfe 
dès  médecins  de  CopcnIïaî»uc  :  CiiHcn  avoue  n'^rnî.- 
pas  été  au8«  heureux.  MiUar  rccommaîide  ptcMjuu 
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exclnsîvement  rassa-fœtîda,  Butler  la  ciguë,  d'au- 
tres les  cantharîdes  jusqu'à  irriter  la  vessie  uriiiaire, 
d'autres  le  quinquina.  Mais  tous  ces  moyens  uout 
pas  toujours  été  également  utiles  :  cela  vient  évidem- 
ment et  de  ce  qu'on  attribue  souvent  aux  médica- 
mens  les  changemens  qui  ne  sont  dus  qu'à  la  natui^e , 
et  de  ce  qu'on  ne  distingue  point  assez  les  périodes 
et  les  complications  de  la  maladie. 

256.  Asphyxie.  Le  traitement  de  Fasphyxie  est 
exposé  dtfns  tant  d  ouvrages ,  qu'il  est  presque  inutile 
que  Je  m'en  occupe  ;  et  je  ne  puis  d'ailleurs  que  ren- 
voyer aux  observations  de  M.  Portai.  On  voit  qu  ea 
général  il  s'agit  de  réveiller  Faction  des  organes  res- 
piratoires par  des  odeurs  plus  ou  moins  fortes,  Fas- 
persîon  d'eau  froide  sur  la  face  et  sur  la  poitrine , 
l'introduction  d'un  corps  sapidc  dans  la  bouche  ,  djçs 
lavemens  îrrilans,des  frictions  sècbes  et  aromatiques, 
des  scintillations  électriques  et  galvaniques,  surlout 
dans  la  direction  des  muscles  qui  servent  à  la  respira- 
lion,  etc.  On  doit  chercher  en  même  temps  à  éloi- 
gner tout  ce  qui  s'oppose  à  Feutrée  de  Fair  dans  les 
poumons,  ou  à  changer  l'asphyxié  de  place,  s'il  se 
trouve  dans  un  milieu  irrespirable  et  délétère  :  de  là 
le  grand  avantage  de  Fexposition  au  grand  air ,  de 
rînsufflatîon  d'air  atmosphérique  ou  de  gaz   oxi- 
gène  dans  le  poumon,  liais  ces  moyens  doivent  être 
modifiés  selon  les  causes  plus  particulières  de  Fas^ 
phyxîe. 

2 57.  Dans  \asphjxie  par  submersion,  il  faut, 
le  plus  promptement  qu'il  sera  possible,  Iransporlei; 
le  noyé  sur  le  rivage  ou  dans  un  endroit  pra(;he  et 
<^omiuode ,  à  Faide  d'un  brancard,  d'une  civière  ^  d^ 
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«Varier  les  o]jstaclc$  c]ui  s'opposent  a  rinlroduclioa 
de  Tair   dans  les  poumons ,  placer  Tcnfaiil   sur  le 
cAtc',    irriler  rmle'ncur  du   nez  avec  une    plume, 
ïaîre  respirer  par  inleiTalles  du  viaaigre  radical ,  in- 
troduire quelques  goutles  d'eau  alcooLsée  dans  la 
l)Ouchc,  inellrc  reniant  cïans  un  vase  rempli  de  vin 
tiède  animé  nicme  avec  de  Teau-de-vic ,  exercer  de 
temps  eu  temps ,  sur  tout  son  fX)rps,  de  légères  fric- 
(ioiis,  souffler  de  l'air  dans  la  bouclic  de  rcnfont ,  au 
)iu»j  en  d*un  tujau  ,  pour  détacher  les  mucosités  qui 
remplissent  les  bronches.  L'insuQlatioa  de  Taîr  par 
les  narines  csl-cllc  préférable  à  celle  qu'on  pratique 
ordînaircmenl  par  la  Loucbe?  La  réponse  à  cette 
V]uestjon  se  trouve  dans  les  Mémoires  de  TAcadcmie 
de  Toulouse  ,  année  1 788.  Un  uouvçau-ué  étoit  dans 
lui  élat  apparent  de  mort  ;  tous  les^mo^eus  ortlinaires, 
surtout  rinsufTlalion  par  la  bouche,  avoieut  été  iuuti- 
lëniçtil  cmpla^  es  pendant  trois  quarLs  d'heure  ;   le 
médecin  appelé  pour  donner  du  secours  à  la  inère, 
crut  devoir  faire  de  nouvelles  tentatives;  et  au  lieu 
de  {-licrcher  à  nitroduirc  l'air  dans  les  poumons  par 
la  bouche,  il  essaya  de  .l'y  conduire  parles  nariues^ 
Dèç  \^  troisième  insiiÀIation,  il  sentit  les  <:<)tes  de 
iVtifant  s'élever  et  la  poitrine  se  dilater.  Il  introduisit 
al^rs  )a  barjic  d'une  plume  dans  Tarrière^bouche  pour 
en  faire  sortir  quelques  glaires;  il  iMjjtçra  1  insuiUa- 
lion;  il  entendit  ui^  P^M^t  luuit,  et  sentit  le  coeur 
battre  et  ensuite  les  artères;  un  moment  api'ès  l'en^ 
faut  ouvrit  les  yeux  et  remua  un  bras  :  îl  lesta  une 
heure  sans  pleurer;  enilu  ses  forces  aya^it  été  rnrii- 
mées  avec  \it\  peu  de  viu  ,  il  s'^^il4>  et  ses  cris  confir- 
nièrcut  son  parfait  retour  à  la  vie.  Deux  âuttvs  escm- 
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plc^  rapportes  par  Fauteur  prouvent  les  avantages 
de  i^clle  nicnie  méthode.  L'auteur  de  la  DisserlatioR 
que  j'ai  citée  plus  haut  recommande  un  bain  qui  ap- 
procha dcja  chaleur  de  Famnios ,  et  Fâoignement  de 
tout  obstacle  mécanique  qui  pourroît  empêcher  Fin- 
tropiission  de  Fair  dans  les  poumons,  comme  des  mu- 
cosi^;  dai)«  Farrièrerbouche  ou  les  narines ,  qu'on 
a  soin  d*ùter  en  y  introdiiisaot  un  doigt  trempé  daoib 
le  \in  ou  ic  vinaigrer  :  Fiofipfllatioa  répétée  de  Fâir 
atmosphérique  au  moy.eyi  d*«u4i  soufflet  est  encore 
très-convcni^jl^  poij^r..  produire  cet  effet,  ainsi  que 
des  «alternatives  d Vme.  compression  graduée  de  la 
poitrine  sur  les  part.^  i;^térale$  et  à  la  partie  antè^ 
rïcl^c.  Ou  ne  doit  po^t  négliger  des  stimulans  d\me 
autr^  nature ,  comme  de%  n'ictions  avec  de  la  flanelle 
péne).rée  dune  iiqii^r::^$t}olisée  ou  ammoniacale 
sur  Foc^iput,  la  poitrine,  la  colonne  épinière,  dfs 
irritations  à  la  pl^n^e  diss  pieds,  une  eau  alcoolisée 
dirigée  avec  un  sipbo^i  contre  la  région  épigastrique , 
des  çdeurs  fortes  ou  des  titillalioas  produites  sur 
Forgaue  de  Fodorat,  un  cJyst«iïe  avec  des  infusions* 
aromatiques,  Fapplioi^MQn de.rélecimcité  ou  du  gai- 
vanisme. . 

IfiF-JROSZS  PB  LA  ÇlACULATÎOIf* 
.  j         §  1er,  iÇoiistdératioiis  générales, 

a%  1^  nécroses  de  Ja  circulation  sont ,  ainsi  que 
celles  de  la _respiiaiiou,  moins  diversifiées  que  celle» 
de  la  digestion;  les  priticlp^-lcs  d'entre  elles  sont  les- 
pâlpitatioQS  nexv^w/s^^  la  lipotiiymie  et  la  syucop*.. 
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Mais  U  faut  bien  se  garder  d'imiter  ici  Sauvages,  qui, 
comme  dans  beaucx>up  d'autres  cas,  réunit  sous  un 
titre  générîïjue  et  les  palpitations  convuLsives,  et  celle» 
qui  sont  occasionnées  par  une  lésiou  orgauique  du 
cœur,  etc. 

262.  Palpitations  nerveuses  (i).  Slahl  donne  Tob- 
servation  de  palpitations  du  cœur  encore  à  leur  dé- 
but. Un  jeune  liomme  à^e'  de  vingt-un  ans,  d*un 
tempérament  sant^uln  ,  faisoit  habituellement  bonne 
chèi-e  ;  U  étoil  sujet  à  des  hemorrhagies  depuis  trois 
ans ,  et  les  avoit  remplacées  par  des  saignées  qu'il 
faisoit  pratiquer  au  printemps  et  en  automne.   Le 
printemps  et  Tête  suivant,  non-seulement  il  omet  la 
saignée,  mais  il  s'adonne  en  outre  à  une  vie  très-sé- 
dentaire et  aux  travaux  de  Tespril.  Vers  le  commen- 
cement de  rhivcr,  il  s'enferme  durant  tout  le  jour  jus- 
qu'à la  nuit,  et  même  de  très-grand  matin,  dans  une 
chambre  froide  pour  s'adonner  à  son  travail.  Une 
certaine  nuit ,  éveillé  par  des  cris ,  comme  s*il  y  avoit 
«n  incendie ,  il  fut  frappé  de  terreur,  et  ne  larda  pas  à 
éprouver  un  sentiment  de  ronstriclion  dans  la  poi- 
irine,  ainsi  que  des  palpitations  qui  se  continuèrent 
pendant  une  demi-heure  environ ,  et  même  quelque 
temps  après  qu'il  fut  revenu  de  son  erreur.  Vers  le 
miheu  de  la  nuit,  il  est  réveillé  par  le  seul  souvenir  de 
la  frayeur  qu'il  avoit  eue ,  et  éprouve  de  nouveau  de 
rauxiélc  et  des  palpitations  qui  durent  pendant  un 
quart  d'heure,  et  sont  suivies  d*un  état  de  langueur 
et  de  sueur  abondante.  Les  symptômes  repaix)issent 

(1)  SrtrotiYitis,  Palpftaiio  hystenca ,  SxjizvnAti ,  SaV'- 
y4C£S  }  PalpUaiio  nerro^a  j  #«i^  Mpttsmodha, 
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auhout  de  quelques  jours.  Hoffmann  a  tracé  un  cas 
de  palplUtions  occasionnées  par  la  ciguë  aquatique 
appliquc'c  au  lieu  de  persil  sur  les  seins.  Une  femme 
âgée  de  trente  ans ,  d'une  conslîtution  délicate,  mais 
lK)nne  et  très -sensible,  accouche  pour  la  troisième 
fois;  le  quatrième  Jour  après  laccouchement  elle 
cherche  à  supprimer  la  sécrétion  du  lait  à  Faîde  d'na 
cpithème  qui  devoît  être  composé  de  lait  et  de 
persil,  mais  lequel  fut ,  par  Timprudencc  de  la  sage- 
femme  ,  préparé  avec  de  la  ci^è'  aquatique  :  bientôt 
après ,  douleur  pongîlive ,  ron^ur,  atixiété  et  ardeur 
intense  dans  la  région  du  coeur,  formation  de  vési- 
cules à  la  surface  des  seins  avec  écoulement  d'une  sé- 
rosité très-âcre;  à  ces  symptômes  se  joint  une  exas- 
pération dans  Tétai  de  la  nouvelle  accouchée  :  respi- 
xation  très-difficile  ;  palpitations  très-forles,  tremble- 
ment f  application  (Tun  onguent  de  cevuse  sur  le  lieu 
de  VinflamnuiiionJ;  augmentation  non-seulement  des 
syraplùmes  locaux ,  mais  encore  mouvemcns  convu!- 
sifs  du  cœur,  perte  des  forces,  de  fappétit  et  du 
sommeil;  maigreur,  constipation,  soif  très-grande, 
aphthes  et  pustules  brûlantes  dans  la  gorge.  Cx% 
symptômes  se  coutinuent  avec  les  palpitations  pon- 
dant fespace  de  trois  mois  ;  survient  enfin  un  ptya* 
lisrae  très-incommode  qui  dure  quinze  jours,  et 
avec  lequel  disparoLssent  et  les  palpitations  et  les  au- 
tres symptômes;  maïs  depuis  cette  époque  la  malade 
a  éprouvé  tous  les  phénomènes  de  l'hystérie  et  de  la 
mélancolie.  Lancisî  rapporte  fobservation  d'un  jeune 
lédecin  mélancolique  qui  éloit  depuis  long-temps 
^gité  des  passions  de  famé,  et  qui  farisoit  an  abus 
d'aliaicus  acides  et  aigres  :  il  fut  eulin  attaqué  de  pal- 


crjinlive  ,  et  ayant  l'habitude  de  réfléchir,  d 
nous  a  conserve  Thistoire,  ctoit  mal  meu 
cpitiuvoît  par  iiilcrvalle  des  palpitations  d 
.elle  apprend  tout-i^roup  une  nouvelle  f; 
ne  demi-heure  après^  pâleur,  elat  de  langue 
e  coiinoissance ,  les  yeux  fennes,  la  bouche 
crie,  les  nienibrcs  flasques  et  eu  apparence 
nipriniés  ou  pendans;  respiration  nultcni 
îble,  pouls  à  peine  perceptible,  plussualpj 
cinitlement  qu'à  des  pulsations. 
Z4  264.,  Une  demoiselle  âgée  de  dix-sept  90 
cale,  d'un  terapéramenl  ner\'eux  et  lympl: 
née  de  parens  très-sains,  avoil  reçu  nue  éd 
molle,  cl  manifcstoitdejà,  dès  son  enfance,; 
^sitioii  aux  afiections  nerveuses,  telles  que , 
dans  la  figure,  des  pleurs  saps  sujet,  des  doi 
raniitié  (le  ses  parens;  de  treize  à  quatorze  j 
fréquentes  céphalalgies ,  toux  sèche  :  la  mens! 
n'a  jamais    été   abondante.  Les  frayeurs  ^ 
réitérées  que  lui  occasionnèrent,  à  lâge  d^ 
isoles  évéoeniens  de  la  révolulion^^tixn^iiik 
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mâchoires  qui  reveaoient  par  accès  irregulîers  et  ont 
euHa  disparu.  £u  1800  (an  8). elle  est  saisie  d^ 
frayeur  à  la  nouvelle  de  lexplosion  du  château  -da 
Nantes,  et  ëprauve  des  craintes  alarmaates  pour  la 
vie  de  ses  parens  qui  Thabitoient  et  dont  elle  étûif 
alors  éloignée  :  syncopes  et  convulsions  pendant  oiaq 
heures;  cet  ëtat  ne  cessa  que  lorsqu^ll  lui^t  permis 
de  rejoindre  ses  parens.  Quelques  mois  après  ,  doov 
velles  syncopes  occasionnées  par  Texercice  prolongé 
de  r  escarpolette  après  le  repas*,  lesquelles  se  renou- 
vellent pendant  plusieurs  jours  de  suite ,  ât ^tentent 
avec  des  convulsions  très-fortes;  dans  les  intervalles^ 
céphalalgie  opiniâtre ,  ^êne.de  Id.  respiration.  Les  ao 
cideas  cessent ,  mais  pour  repajMtre  d^-a»aveaa> 
une  fois  par  leflet  du  réveil  en  siireaut  Ocowîoané 
par  le  bruit  d'un  incendie^  et  uoe  autre  fois  par  la 
vue  d'une  amie  en  convuiàoo;  La  distraietioa  ékiî^^ 
eu  général  le  retour  de  la  syncope,  tandis  que  oet 
état  est  rappelé  par  la  contrariété,;  par  un  repas  do 
quelques  onces  d'ah'mens;  car  la  .malade  mabge  ôp* 
dînairement  très-peu  et  très -irrégulièrement  y- Ta 
qu  elle  est  en  outre  atteinte  da  pica, 

§  1 1.    Description  générale  des  JVésroses  de,  la 
circulation.  ,„j 

Péilpittaions  nerveuses. 

2  65.  Prédispositions  et  causes  ocàasionnelles.  Elle* 
attaquent  les  personnes  douées  d*un  tempérament 
nerveux,  les  femmes  et  les  enfîans,.  à  la  suite  d'-faét 
iuprrliagi.es,  excessives  ,  e^i  daiitrcs  cix^oonfttancef 
aû'uih!is3antes  analogui^s»'  Itcs.  a0ecU$Mi9>L>Q)9tftle9f^ 
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Tantipathie,  en  sont  les  causes  les  plus  ordinaires; 
riniagîaalion  exerce  aussi  beaucoup  d'influence  sur 
elles. 

266.  Symptômes*  Les  niouvemens  du  crcnr  sont 
précipités,  irréguliers,  plus  forts  que  dans  l'état  na- 
turel. Cet  état  est  rarement  continu;  il  cesse  promp- 
lemeul ,  mais  se  renouvelle  très-facilement  par  les 
moindres  afléctions  morales. 

Sjncope, 

267.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles^  La 
6yntX)pe  survieiit  plus  particulièrement  chez  les  in- 
dividus d'un  tempérament  nerveux  ou  aflbibliis  par 
de  longues  maladies,  par  des  hémorrhagies  excessi- 
ves, chez  les  individus  pléthoriques  :  elle  est  souvent 
occasionnée  par  des  affections  morales  vives,  par 
la  vue  d'un  objet  dégoûtant  ou  effrayant ,  par  une  an- 
tipathie ,  par  Févacuation  prompte  de  grands  abcès 
ou  du  sémm  d'une  hydropisie ,  par  des  efforts  con- 
sidérables, une  douleur  vive,  Tinanilion,  la  pré- 
sence de  vers  dans  les  intestins  :  elle  est  souvent  le 
symptôme  d'une  lésion  organique  du  cœur  ou  de 
l'aorte. 

a68.  Symptômes.  H  y  a  dans  la  syncope  diminu- 
tion ou  suspension  desbatteraens  du  cœur  et  du  pouls, 
puis  de  la  respiration,  des  sensations,  de  l'entende- 
ment ,  de  la  voix ,  de  la  locomotion  et  de  toutes  les  au- 
tres fonctions  ;  elle  est  souvent  précédée  d'un  senti- 
ment de  malaise  dans  la  région  du  cœur ,  d'une  peti- 
tesse très-grande  du  pouls  ,  de  pâleur  de  la  face ,  du 
reftoîdissement  des  extrémités  ,  de  foiblcsses  très- 
grandes,  de  vertiges  et  de  tintement  d'oreilles.  Loi's- 
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^c  le  malade  revient  à  lui,  il  se  plaint  d^ua  senti- 
ment danxielé  considérable  dans  la  région  du  cœur, 

tt  éprouve  quelquefois  des  vomissemeiis ,  et  même 

[es  convulsions. 

ni-  Traitement  des  Névroses  de  la  circulation» 

36g.  Dans  les  névroses  de  ce  genre  ,  on  doit ,  du- 
rant les  intermissioiis ,  chercher  à  éloigner  les  causes 

l€t  changer  la  mobilité  nerveuse.  Durant  les  accès ,  il 

'faut  diminuer  ce  que  les  symptômes  ont  de  trop  in- 
tense :  de  légers  sédatifs,  mais  surtout  les  moyens 
hygiéniques  doivent  être  mis  en  usage  dans  les  p«/- 

\pitations  nerveuses.  Quant  à  la  sjrncope ,  il  faut  y 
©pp>oser  les  mêmes  moyens  que  ceux  que  j*ai  indiqués 
en  traitant  de  Tasphy  xie  ,  exposer  le  malade  au  grand 

'ftir,  enlever  toutes  les  ligatures,  faire  des  aspersions 
d'eau  froide  sur  le  visage,  faire  respirer  des  vapeurs 
irritantes  parle  nez  ^  introduire  des  liqueurs  alcoo- 
liques dans  la  bouche ,  administrer  des  lavemens  irri- 
tas ;  et  si  ces  moyens  sont  sans  succès ,  faire  passer 

[de  légers  chocs  électriques  à  travers  le  cœur.  Mais 
|ne  de  syncopes  qui  cèdent  à  la  simple  exposition  au 
contact  de  l'air  ! 


^ 


ORDRE  CINQUIÈME. 
NÉVROSES  DE  LA  GÉNÉRATION. 

270.   Il  est  consolant  de  penser  que  les  neuf  dixièmes 
de  Tespèce  liumaiuerépandusdansles  campagnes  rcm- 
le  vœu  de  la  nature  pour  la  reproduction; 
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êl  ce  n'est  j^ncrc  que  dans  les  villes  ;,  et  au  Sùin  d'une 
tjl^  oisive  etefl'eniÎTiëe  ^  que  sont  concenlrifs  lescxeni- 
pîfs  «le  dépravation  ,  de  licencedesmôeui's^  ettlelous 
Its  îraiix  i[ircritraiïif^  Talons  des  plaisire.  A  ces  causes 
sv  joiut  j  c^rzles  Orientaux ,  la  piussauU  uiflncuce  du 
cTininL;  et  fi.'irles  excès  où  ilsseploti^fent  diiraut  leur 
îcwiiesse  ,  le  reste  de  leiir  vie  se  passe  dans  les  alter^ 
BûUvL'S  d'un  état  destnpFnr,  el  des  t^ans  convidsirs 
<](' lamtwtr  produits  par  Tn^a^e  des  sitmulans.  L'd- 
piura  srid,  ou  xnèlé  avec  des  substances  aromali-* 
qucî,  forme  ponr  eax  ce  qu'ils  appellent  le  rp- 
mèd(*{ie  magnmùrmié  {Ki^mpjeri  Âmœnî taies  cjco^ 

371-  On  ne  peut  uiieux  se  former  une  idée  exacte 
de  toutes  les  atleclions  Derveuses  ffue  peuvent  eon- 
bracter  les  ori|anes  de  la  géueralîon,  fpi'en  rappro- 


fiant 


lusii'urs   excTi 
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donnés  également  par  des  femmes  et  des  hommes, 
et  en  les  mettant  en  opposition  avec  d'autres  exemples 
contraires  de  la  continence  la  plus  sévère.  C'est  pa^ 
ces  prélirtiinaîres  qu'a  débuté  un  médecin  de  Dresde 
(Marlmus  Schurigius) ,  dans  un  ouvrage  destiné  a 
faire  connoltre  tous  les  phénomènes  et  les  variétés 
de  lunion  des  sexes  (Gimecologia  hisiorico-medica^ 
hoc  est,  corigressds  muUebris  considerath).  IVlhis 
pour  éclaircir  l'objet  présent,  il  faut  écarter  tous  les 
cas  qui  peuvent  tenir  à  des  dérangemeus  physiques 
ou  organiques,  et  se  borner  à  ceux  qui  tiennent  à 
(les  écarts  de  l'imagination,  à  des  habitudes  vicieuses j^ 
à  des  afTections  morales. 

272.  Les  connoissances  relatives  aux  lésions  ner- 
veuses des  organes  sexuels  ont  un  rapport  si  direct 
dvec  l'ouvrage  que  Tissot  a  publié  sur  l'onanisme ,  et 
cet  ouvrage  est  d'ailleurs  si  connu,  qu'il  est  à  peine 
nécessaire  de  le  citer  ;  mais  je   dois   parler  ici , 
dans  la  même  vue  de  Tutilité  publique,  d'un  autre 
écrit  sur  la  même  matière,  publié  dans  ces  derniers 
temps  {Lettres  sur  les  Darigers  de  l'Onanisme),' 
L'auteuf ,  pour  faire  mieux  connoftre  les  désordres 
physiques  et  moraux  produits  par  ce  vice,  donne  de* 
simples  extraits  de  letlres  ou  mémoires  à  consulter 
qui  lui  ont  été  communiqués  pour  donner  son  avis. 
Un  malade ,  dans  Une  de  ces  lettres,  s'^exprîme  de  la' 
manière  suivante  ;  «  D'après  ce  que"  j'ai  lu  dans  votre, 
livre  sur  l'épilepsie  et  dans  l'ouvrage  de  Tissot ,  il  m^ 
semble,  dit-il,  que  la  masturbation  à  lanucllc  je mê ^ 
suis  beaucoup  livré,  surtout  dans  mon  eiifanf;e,peut' 
être  une  des  causes  de  l'épilepsie  dont  je  suis  atteint . 
depuis  Tàge  de  douze  ahs  :  j*cii  ai  actuellement  viugt-^* 
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quatre;  je  suis  bien  conforme,  et  je  n  ai  poiut  F  ex- 
térieur d'un  homme  malade.  A  Fàge  de  douze  ans 
j'ai  éprouve  des  mau\  de  lète  dont  la  sensation  eloit 
une  pesanteur  sur  le  cei'veau.  On  me  saigna,  on 
employa  les  délayans;  mais  cela  n  empêcha  point 
mes  maux  de  lêle  de  revenir  de  temps  en  temps;  el 
à  cette  époque  j*épiTiuvai  une  attaque  d*épilepsie  qui 
depuis  s'est  renouvelée  trop  souvent.  C'est  à  la  triste 
habitude  que  j'ai  eue  pendant  ma  jeunesse  de  me 
procurer  des  pollutions  fréquentes,  que  je  dois  l'af- 
freuse maladie  pour  laquelle  j'ai  recoui-s  à  vos  con- 
Beils.  Je  suis  devenu  d'une  timidité  sans  exemple 
peut-être;  le  moindre  objet  ni'ciVraic,  les  menaces 
d'un  enfant  de  dix  ans  ébranlent  mes  nerfs;  je  suis 
incapable  de  ni'appliquer  à  rien  de  sérieux;  la  moin- 
dre contention  d'esprit  peut  amener  un  accès  ». 
L'extrait  d'une  autre  lettre  contient  également  des 
regrets  amers  et  trop  tardifs  sur  les  tristes  effets  de 
ces  excès  contre  nature.  «  Tous  les  établissemen», 
•consacrés  au  traitement  des  aliénés  offrent  des  excm-*, 
pies  plus  ou  moins  nombreux  des  dernici'S  excès  doj 
l'onanisme,  et  des  maux  physiques  et  moraux  qu'il 
peut  entrahicr  en  devenant  habituel.  Le  mal  empire^ 
à  mesure  que  les  fonctions  de  l'entendement  s'atVoi-i 
blissent  et  que  la  raison  peitl  ses  droits  ;  ce  penchant 
destructeur  s'invétèrc ,  et  liait  par  n'avoir  plus  dtt 
freia  et  de  bornes.  Pour  en  arrêter  on  en  suspendre 
les  effets ,  on  est  obligé  d'appliquer  le  gilet  de  force , 
afin  d'empêcher  l'usage  des  nuins;  ce  moyen  de  ré- 
pression peut  même  à  peino  suilire,  et  l'individu  qui 
a  contracté  cette  habitude  trouve  quelquefois  un  sup- 
plément dans  des  frottcmens  exerces  de  la  manière 
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la  plus  obscène.  Je  jetle  un  voile  sur  cette  image  dé- 
plorable des  misères  humaines.  La  maladie  finit  cer^ 
talues  fois  par  une  demeuce  complète,  et  d  autres  fois 
par  riijpochondrie  la  plus  désespérée,  ou  un  état 
général  de  consomption. 


nEmOSRS  GENITALKS  DU  L  HOMMIS, 


S  I«^.  Considérations  générales. 


^■vénériens,  peut  être  la  suite  d  une  apoplexie,  d'une 
^fniiémiplégie;  elle  peut  être  aussi  un  ctlet  des  excès 
^^inalheureux  deTonanisme.  Ou  ne  doit  point  omettre 
'       parmi  ses  causes  la  force  de  Timagination,  que  des 
esprits  crédules  prennent   pour   uu   sortilège.   Un 
I       exemple  frappant  de  ce  genre  est  rapporté  dans  les 
'       Essais  de  Montaigne  ,  et  Ton  conaoit  la  supercJierie 
heureuse  qu'employa  cet  écrivaiii  philosophe  pour 
rendre  tous  les  droite  de  la  virilité  à  uu  nouveau 
inarié.  Dans  des  cas  semblables  il  dit  sagement  : 
•r  Qu  il  vaut  mieux  faillir  indécemment  à  étrenner 
»  la  couche  nuptiale  pleine  d^agltation  et  de  /ièvre^ 
»  en  attendant  une  autre  commodité  moins  alar- 
n  mée  ».  J  obtinsaussi  unheureux  succès  d'un  mojea 
que  j'employai   autrefois  pour  guérir  la  préteudue 
impuissance  dont  so  crûyoil  affligé  uu  jeune  homme 
la  veille  de  son  mariage  :  on  peut  voir  les  détails  que 
i  j'«n  ai  donnés  dans  la  Gazette  de  Santé,  année  1 7b6. 


(1)   SrifOJrrmiK.  ^naphrodîsù ,  SAirvActs,  Cullin  ;*Sa- 
mk%\  Agcnesia  ,  Yooel. 

nr.  18 
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Mais  il  faut  convenir  que  Tanaplirodisie,  ou  Timpuis- 
sance  absolue  qui  tient  surtout  à  l'abus  prématuré 
des  plaisirs,  est  entièrement  incurable  :  Heïiricns- 
ab-Heerz  (  Oèsen^,  nted.  )  en  rapporte  un  exemple 
digne  d'élre  connu.  Une  Jeune  homme  élevé'  dans 
une  maison  opulente,  et  parvenu  à  la  pul)erté,  con- 
sulta sur  cet  objet  ce  médecin  habile,  en  lui  avouant 
que  dès  sa  dixième  année  de  1  âge  il  avoit  eu  des  fa- 
miliarités très-fréquentes  avec  de  jeunes  filles  accou- 
tumées à  exercer  sur  lui  des  attoucheniens  lascifs, 
ajoutant  que  depuis  cette  époque  il  avoit  perdu  en- 
tièrement la  faculté  de  Térection.  Il  voyageoit  depuis 
long-temps,  et  avoit  pris  successivement  Tavis  de 
plusieurs  médecins  français  :  il  alla  aux  eaux  de  Spa, 
et  son  état  fut  constaté  avec  soin  par  le  médecia 
dont  je  viens  de  parler.  La  sensibilité  et  la  foiblesse 
•Aa  membre  génital  éloieut  si  grandes,  qu'au  moîa- 
*^re  attouchement ,  et  sans  aucune  sorte  de  sensation 
ou  de  désir  de  Tunion  drs  sexes,  le  jeune  homme 
rendoit  une  liqueur  semblable  au  pclit-lait;  celte 
excrétion  se  coutinuoit  le  jour  comme  la  nuit  toutes 
les  fois  que  Turine  étoit  rendue,  ou  au  moindre 
frottemctit  exercé  par  le  linge.  Déjà  une  foule  de 
remèdes  avoieut  été  mis  en  usage.  Le  sage  llcnri- 
ciis-alïHeera  ayant  regardé  la  tïialadie  comme  in- 
curable, le  jeune  homme  ne  voulut  point  s'en  tenir 
à  son  avis,  et  comme  il  étoit  très-riche,  il  continua 
de  voyager  en  Italie,  en  France,  en  AngletciTc,  en 
Allemagne,  dans  l'espoir  de  recouvrer  les  droits  «le 
-la  virilité.  11  ne  manqua  point,  suivant  Fusage,  de 
Icouvcr  plusieurs  médecins  peu  éclaires  et  Irès-fé- 
couds  eu  promesses  illusoires  d'une  guérison  coin- 
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plèle.  Ou  s'adrestia  ensuite  à  dc&  charlatans,  à  des 
femmelettes  de  toute  sorte,  même  à  de  prétendues 
magiciennes,  et  ou  imagine  bien  que  ce  fui  toujours 
avec  !e  même  succès.  tnCn,  après  six  années  de 
voyages ,  de  tentatives  vaincs  et  de  dépenses  les  plus 
infructueuses,  le  jeune  homme  revint  U-onver.le 
médecin  habile  cpii  lui  avoit  parlé  avec  tant  de  fran- 
chise, et  à  qui  il  regrettoit  tant  de  n'avoir  point  ac- 
corde sa  conliance.  Rien  ne  fut  plus  piquant  et  plus 
instructif  que  leur  entretien,  et  le  résultat  en  est  fa- 
cile h  deviuer  :  c'est  que  le  jeune  honmie  revint  dans 
ses  foyers,  en  déplorant  les  avantages  d'une  grande 
fortune  qui  le  rendoit  ainsi  victime  d'un  abus  pré- 
coce des  plaisirs,  et  d'une  sorte  de  dépravation  pré- 
maturée. 

2  74«  Le  Hjspcrmafisme  (i)  ou  rémission  fente, 
cUOIcile  ou  nulle  de  la  liqueur  spermatique  peut  pro- 
venir de  diflërens  vices  orgauiques  que  je  ne  dois 
point  examiner  ici;  quelquefois  elle  tient  à  un  excès 
de  vigueur  et  de  tension  cTans  le  membre  viril, 
comme  dans  l'exemple  du  Vénitien  cité  par  Sau- 
vages. Une  cause  opposée,  c'est-à-dire  la  dé!)liité 
des  {>artics,  peut  aussi  la  produire,  comme  j^rnattts 
Litsitanus ,  MarceUus  Donatus  ^  Schenkius ,  Fo~ 
j'eséuSf  etc.  en  donnent  des  exemples. 

275.  Le  satj'viase  (a)  ou  le  désir  insatiable  de 
jouir  des  plaisirs  de  l'amour  peut  oflVir  la  marcha 


i 


CO  Svjfo/rtifis.  VxJpermatîsrrwSjSÂvrÀQti'jStenitlas  , 
utijRVS  f  Saoar;  Agenesia  ,  Vogil. 
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d'uae  maladie  ai^ë,  et  teuir  à  un  état  inflammSidl 
loire  des  parties  génijales;  c  est  celui  qui  a  été  dëcril 
par  Arete'e ,  et  dont  Sauvages  a  donné  la  traduction  j 
sans  imiter  son  style  vigoureux  et  laconique  :  rou- 
geur de  la  face  avec  sueur,  disposition  k  se  tenir 
courbé,  à  se  serrer  le  ventre;  tristesse,  abattraient; 
quand  le  mal  est  extrême,  propos  obscènes,  agita- 
tions, inquiétudes,  soif  ardente,  écurne  à  la  bouche 
comme  les  cerfs  qui  sonl  en  rut.  Cest  dans  le  saty- 
rîase  que  tombent  quelquefois  les  hommes  uses  et  af- 
faiblis. J  ai  cité  ailleui's  l'exemple  d*un  homme  marié 
et  père  de  six  enfans,  qui  éprouva  vers  Tâge  de  qua- 
rante ans  ce  satyriase ,  et  qui  passa  par  tous  les  degrés 
3e  dépérissement,  th  Se  livraut  avec  sa  femme  à  ses 
désirs  effrénés.  On  peut  opposer  k  cette  variété  du 
Satyriase  rexcmple  d'un  pîeuxcénobite  qui,  doué  d'un 
tempérament  fougueux^  et  cherchant  a  combattra 
ses  passions  par  les  macérations,  le  jeune,  la  prière ,  ne 
pouvoit  se  coucher  dans  son  lit  sans  éprouver  toutes 
les  fureurs  de  ce  quil  appeloît  le  démon  de  la  chair, 
et  qu!  fimt  par  tomber  dans  un  écoulement  involon- 
taire de  la  liqueur  spènnali^e.  Ce  fut  Surtout  par 
un  exercice  soutenu  du  Jardinage  que  jé  parvins  à  le 
guérir. 

276.  L  exemple  le  plus  frappant  d'une  impul- 
sion puissante  et  irrésistible  à  un  sexe  vers  l'autre, 
lest  celui  qu'on  trouve  dans  un  ouvrage  f>ért<>diqne 
qui  a  pour  titre  :  Espion  anglais,  ou  Cotresponr 
dancp  secrète  entre  mjhrd  j^ILpj  ^  etc*  tom.  I-  Celui 
qui  fait  le  sujet  de  cette  observation  avoit  acquis, 
dès  fàge  de  onze  ans,  cet  accroissement  physi- 
que, cette  force,  celte  vigueur  qui  annouceat  luie 
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pviberlé   prématurée  ;  et  éprouvoit  déjà  ces  dcsîrs 
tumultueux  y    ce  penchant  irrésistible  qui  poussent 
un  sexe  vers  lautre,  Pesliné  par  ses  parens  à  Télat 
ccclésîaslîqiie ,  nourri  dans  les  préceptes  d'une  reli- 
gion qui  commande  la  chaçtelé,  il  eut  longtemps 
à  lutter  entre  |a  crainte  de  trahir  ses  (^etoirs,  et  le 
désir  de  céder  au  penchant  qui  Tentrainoit.  Parvenu 
e  J  époque  ou  des  sermens  soleiuiels  le  cotidamnoient 
a  une  continence  perpétuelle  ,  il  redoubla  de  zèle  et 
ilattention  pour  écarter  de  son  imagination  tous  les 
phjets  lascifs  qui  pou  voient  y  laisser  une  impressioa 
assez  vive,  et  émouvoir  les  organes  de  la  génération. 
Cependant  la  nuit,    durant  le  sommeil,  la  nature 
rcpi'enant  ses  droits,  ledélivroît,  par  de  fréquentes 
pollutions,  de  rirrilation  séminale.  Pour  obvier  à  cet 
inconvénient^  il  diminue  la  quanlUé  de  sa  nourri- 
ture, supprime  celle  qu'il  soupçonnoit  augmenter  la 
sécrétion  spermalique,  et  veille  sur  ses  sensations 
aTec  encore  plus  dç  soin  :  ce  régime  le  réduii  à  un 
élatdemaigreur^xlrçme.Arrivéàsa  trente  deuxième 
année,  un  matin  3  s'éveille  Timagination  échaufTée 
par  des  images  voluptueuses ,  les  orgaues  de  la  gé- 
nération fortement  ébranlés.  11  se  lève,  et  par  de 
puissantes  distractions  il  trompe  la  nature.  Cepen- 
dant  une  vivacité,   un   feu   jusqu'alors  inconnus, 
s'emparent  de  lui;  ses  sens  acquièrent  une  sensibi- 
lité, une  pénétration  étonnantes.  L'après-midi,  en 
entrant    dans  un  salon,  il  porte  ses   regards  sur 
deux  personnes  du  sexe,  qui  font  sur  lui  une  im- 
pression telle,  qu'elles  lui  paroîssent  lumineuses,  et 
comme  si  elles  étoient  électrisces.  Frappé  d*un  pa- 
xcil  phénomèue  >  et  en  ignorant  la  cause,  il  fat  tri- 
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))ue  au  prcîslige  du  démon,  et  se  retire.  Pendant 
le  resle*  de  la  journée,  ayant  rencontre  quelques 
autres  femmes,  îl  éprouve  la  même  illusion.  Le  len- 
demain, voulant  se  rendre  dans  sa  maison, il  monte  en 
voiture  y  et  croit  qu'à  chaque  instant  elle  renverse; 
dans  une  auberge  où  on  lui  sert  a  manger,  le  pain, 
le  vin,  et  tous  les  objets  qu'on  lui  présente ,  lui  pa- 
roissent  en  désordre.  Arrivé  dans  sa  famille,  il  se 
trouve  d'abord  plus  tranquille;  mais  le  lendemain, 
environ  deux  heures  après  le  repas,  îl  sent  tout-à- 
coup  ses  membres  s*étendre  et  se  roidir,  tout  son 
corps  frémir  et  s'agiter  par  un  mouvement  violent 
et  convulsif;  il  éprouve  à  la  tùte  la  douleur  la  plus 
vive;  il  lui    semble  que    cette  partie  tournoie   et 
fait   une  volute;    il    se  livre  à  des  actions  puériles 
et  ridicules.  Dans  cet  état  on  le  saigne,  ce  qui  ne  le 
soulage  nullement;  on  le  plonge  dans  le  bain,  spu- 
lagement  momentané.  Bientôt  les  symptômes  repa- 
roissent  avec  plus  d'intensité;  le  délire  se  montre 
sous  les  formes  les  plus  bizarreaj^  tantôt  il  croit  que 
le  gouverneur  de  sa  province  lui  oflVe  toutes  les  beau- 
tés de  la  cour  de  Louis  XV  pour  le  faire  renoncer  à 
la  continence;  tantôt  il  se  croit  Alexandre,  Achille, 
Pyrrhus  pu  Henri  IV,  et  se  retraçant  les  principales 
fictions  de  ces  grands  hommes,  il  assiège  des  villes', 
force  des  camps,  remporte  des  victoires,  et,  dans 
les  transports  de  son  humeur  guerrière,  il  brise  les 
colonnes  de  son  Ih,  enfonce  les  portes  de  sa  cham- 
bre. Le  bruit  que  cause  ce  vacarme  attire  ses  parens, 
qui  s'emparent  de  lui  el  le  garottent.  Peu  d'instans 
^près,  il  s'endort  la  t<îte  pleine  des  images  les  plus 
terribles;  il  croit  voir  les  spectre»  des  plus  fameai^ 
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guerriers  environnes  de  vieilles  armes  rouiUees.  Celte 
image  s'imprime  si  forlement  en  lui,  que  long-temps 
«près  il  ne  peut  fixer  une  arme  ou  une  pièce  de 
fer  sans  que  sou  odorat  ne  soil  désagréablement  af- 
fecté d'une  odeur  de  cuivre  ou  de  rouille.  Devenu 
plus  tranquille,  ses  pai-cns  le  rendent  a  la  liberté;  ce 
qui  lui  fait  éprouver  les  jouissances  les  pi  LIS  délicieuses. 
La  nuit  ensuite  il  dort  d'un  sommeil  doux  et  pai- 
sible; mais  aux  approches  du  Jour  et  de  son  réveil, 
îl  a  un  songe  qui  donne  lieu  au  troisième  et  der- 
nier accès.  11  Ini  semble  voir  un  roi  puissant  venir 
à  la  tète  d'une  armée  formidable  ,  renouveler  la 
cruelle  journée  de  la  Sainl-Barlhélcmi.  En  même 
temps  il  se  croit  destiné  à  s'opposer  à  ses  cruels 
desseins;  et  dans  un  endroit  que  lui  désigne  son 
imagination,  une  pique  s'offre  à  ses  yeux;  il  doit 
s'en  emparer  comme  d'une  armure  qui  le  rendroit 
invincible.  Plein  de  cette  idée,  il  sort  de  la  maison, 
entre  dans  le  jardin,  est  sur  le  point  d'en  franchir 
la  baie,  lorsque  ses  parens  accourent  et  le  rame* 
nent  :  il  ne  fait  aucune  ditlîculté.  Cependant,  l'ima- 
gination toujours  pleine  du  projet  de  secourir  les 
protestans,  il  s'occupe  à  lever  des  troupes,  à  les  dis- 
iripliner,  à  fortifier  des  villes,  etc.,  etc.;  il  dessine, 
fait  des  plans,  des  campemcns,  et  a  le  coup- 
d'ceil  si  juste,  que,  sans  autres  instrumens  que  ce 
quilui  tombe  sous  la  main,!!  exécute  le  tout  avec  une 
grande  précision.  Des  idées  plus  agréables  viennent 
ensuite  s'emparer  de  lui.  Tout  ce  que  les  iemmes  fie 
tous  les  pays  ont  de  plus  ravissant ,  tous  les  appas 
dont  la  nature  les  a  ornées  ,  viennent  lour-à-tour 
émouvoir   ses  sens  :   U  croit  les  soumettre  toutes 
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à  ses  désirs  et  à  son  pouvoir.  Cependant,  il  est  tin 
objet  pour  lequel  il  a  une  prédilection  particu- 
fière  ;  c'est  une  jeune  demoiselle  qu'il  a  vue  qua— " 
trc  jours  avant  de  tomber  malade.  Dans  cette 
singulière  maladie ,  tous  les  organes  des  sens  sont 
portés  à  un  tel  degré  de  sensibilité,  quils  lui  font 
éprouver  les  lourmens  les  plus  affi-eux  et  les  plaisirs 
les  plus  vifs.  Ija  lumière  aflecte  certaines  fois  la 
rétine  avec  tant  d'éclat  et  de  vivacité,  qu'il  ne  peut 
en  soutenir  la  présence  ;  d'autres  fois  les  points 
de  vue  les  plus  agréables,  les  perspectives  les  plus 
variées  s'offi'ent  à  sa  vue,  et  ravissent  son  ame.  Le 
6on  le  plus  léger,  les  moindres  viI)ralions  de  l'air 
causent,  dans  l'oreille,  une  douleur  intolérable;  ou 
bien  cet  organe,  mieux  disposé,  lui  procure  les 
sensations  les  plus  délicieuses;  il  lui  semble  que 
Funîvers  est  un  orchestre  immense,  dont  les  sons 
harmonieux  jettent  son  ame  dans  Textase  la  plus 
complète.  Le  goût  et  l'odorat  ont  aussi  leurs  vicis- 
situdes de  peines  et  de  plaisirs.  Le  tact  lui-même  est 
affecté  de  ces  deux  extrêmes;  mais  il  parolt  le  der- 
nier sur  la  scène.  Un  délire  aussi  complet  et  lour-à- 
tour  reproduit  sous  les  formes  les  plus  variées,  finit 
par  une  évacuation  naturelle  que  hauteur  rappelle 
avec  les  termes  les  plus  emphatiques.  A  la  suite  de 
cette  crise,  le  malade  recouvre  la  raison,  et  bientôt 
après  la  santé. 

377.  Le  priapisme  (i)  y  ou  rércctîon  incommode 
du  membre  viril  sans  plaisir  et  sans  délectation  amon- 

(i)  SrAO/fTMiM.    Pn'fip/smtiSf  Sauvaics  ,  I^jnnsus,  Vo- 
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Teuse,  esl  le  plus  souvent  lesymplôme  d'uu  calcul 
dans  la  vessie,  ou  d'une  maladie  vénérienne  ;  il  peut 
être  aussi  une  aflecUou  primitive  produite  par  Tusage 
imprudent  des  cantharides  prises  à  l'inlérieur  pour 
s'exciter  au  plaisir  de  l'amour-  Des  observations, 
malheureusement  trop  nombreuses ,  ont  appris  com- 
bien ce  priapisme  est  souvent  funeste.  L'exact  et  ju- 
dicieux Henricus-ab-Heerz  cite  Texemple  d'une  gué- 
rison  q^u'il  a  opere'e  dans  vm  cas  semblable.  Un 
homme  de  soixante  ans  épouse  une  femme  d'un  âge 
mojcn;  et  pour  faire  voir  que ,  sous  un  certain  rap- 
port ,  îl  éloît  encore  loin  d'être  au  déclin  de  Tàge ,  il 
sollicite  auprès  d'un  pharmacien  un  médicament 
propre  à  remplir  ses  vues,  et  il  en  obtient  un  certain 
sirop  dans  lequel  ou  avoit  mêlé  de  la  poudre  de  can- 
tharides; !]  en  prend  une  forte  dose  avaut  l'heure  du^ 
roucher,  et  il  éprouve  d'abord  une  tension  très-forte 
du  membre  génital ,  ensuite  un  prurit  très-violent , 
puis  des  vertiges,  le  délire,  et  il  passe  ain^î  la  nuit 
dans  les  toûrmens  les  plus  cruels.  Le  lendemain  ma- 
lin ,  hématurie  ou  pissement  de  sang,  douleurs  lan- 
cînanteSy  sLraixgurie.  IieurJcu£-ai>-IIeerz  ayant  été 
.appelé,  présume,  daprès  toutes  les  circonstances, 
l'usage  intérieur  cpe  le  malade  avoit  fait  des  cautha- 
jîdes  :  il  prescrit  des  dy stères  répétés,  $oit  avec  une 
décoction  de  casse,  soit  avec  du  lait  où  ou  avoit  fait 
bouillir  du  nénuphar;  il  fait  en  même  temps  appli' 
quer  des  épithèmes  froids  sur  le  membre  génital, 
qui  étoît  ardent,  et  il  fait  buire  en  abondance  des- 
emulsions  fioides  et  Icgèremcut  calmantes;  il  joint 
i  cela  des  bains  d  eau  tiède,  ce  qui  diminue  progrès- 
sivemenl  les  symptômes  et  le»  fait  disparoilre  peu  à 
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peu.  Le  même  médecia  ajoute  encore   Tavis  sa^je 
d'une  abstinence,  pendant  quelque  temps,  de  Tacte 
véne'rien,  et  d'une  allenlion  particulière  à  éviter  toute 
irritation  sur  les  parties  génitales. 

S  IL  Description  générale  des  Névroses  géniUzIes 
de  rhomnie. 

Anaphrodisie* 

378.  ^Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  Ce 
sont  des  atlouchemens  trop  fréquens  du  pénis,  sur- 
tout avant  la  puberté,  des  excès  d'onanisme,  une 
innagination  fortement  frappée,  un  amour  trop  ar- 
dent, des  hémorrhagies  répétées,  la  paralysie  des 
muscles  ischio-caverneux. 

279.  Symptômes.  Il  y  a  foiblesse  extrême  ou  im- 
possibilité de  Icrection  du  membre  génital,  sensi- 
bilité très-vive,  accompagnée  le  plus  souvent  d* une 
émission  involontaire  de  sperme  au  moindre  attou- 
chement. 

Dj'spernwtisme^  9 

a8o.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles^  On 
place  au  nombre  de  ces  causes  une  tension  trop  forte 
du  membre  génital  par  excès  de  vigueur,  un  âge 
avancé,  l'habitude  contractée  de  Vonanisme ,  un 
lixip  grand  relâchement  dans  les  organes  génitaux  de 
la  femme. 

a8i.  Symptômes*  Emission  tardive  ou  empêchée 
du  sperme  dans  Tacte  vénérien,  quoique  l'homme 
jouisse  de*  attributs  de  la  viriftté,  et  qu'il  paroisse 
remplir  les  >ues  do  la  ualurt  dau&  luoiou  des  sc^es« 


SatjT/ase* 

282.  Prédispositions  et  causes  occasiomieUes.  Tels 
sont  une  coulJncnce  forcée  ou  l'abus  des  plaisirs  vc- 
iie'riens ,  une  puberté  tardive,  le  développement  pré- 
coce des  parties  de  la  génération ,  le  crétinisme ,  la 
rhalpropreté  dans  les  vétemens,  une  affection  dar- 
Ireuse  déterminée  vers  Turètre. 

283.  Sjmptômes.  Penchant  irrésistible  a  répéter 
fréquemment  l*acte  vénérien ,  et  faculté  de  le  sou- 
tenir sans  épuisement;  une  odeur  forte  est  exhalée 
par  la  peau;  il  y  a  disposition  à  tomber  dans  une 
sorte  de  démence,  ou  dans  une  exaltation  qui  con- 
duit à  la  manie,  si  l'impulsion  pour  Tunion  des  sexes 
est  contrariée. 

Priapisme. 

284-  Prédispositions  et  ccuises  occasionnelles.  Les 
principales  sont  l'usage  intérieur  de  cantharides, 
rirritation  produite  par  un  calcul  dans  la  vessie,  une 
blennorrhagie. 

285.  Sjmptômes,  H  y  21  une  tension  forte  et  dou- 
loureuse du  membre  génital,  avec  un  sentiment 
d'ardeur  bridante  et  sans  aucun  penchant  à  l'acte 
vénérien. 

§  III.  Traitement  des  Névroses  génitales  de  f  homme, 

386.  J'ai  déjà  indiqué  plus  haut  le  moyen  dont 
]\Tonlaigne  s'étoit  sepi  pour  combattre  une  anO' 
phrodisie  produite  par  la  force  de  l'iniaf^itïation.  On 
conçoit  d'ailleurs  que  c'est  plus  particulièrement  soi- 
les  causer  de  cette  aûcctioa  qu  il  convient  de  dirigez^ 
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le  Irailemenl;  de  là  la  nécessite  de  la  continence, d'un 
exercice  continuel  et  des  toni<jues ,  lorsque  Tinipuis- 
^  fancc  est  le  résultat  des  attouchemens  trop  fréqiiens^ 
surtout  avant  la  puberté.  Une  nourriture  suLstan- 
licUe  surtU  le  plus  souvent  pour  faire  cesser  Tïmaphro- 
disie  délerniiuéepar  des  hémorrhagies  excessives,  etc. 
Le  traitement  du  djspernuilisme  doit  être  établi  sur 
les  mêmes  bases  :  lienl-ll  à  Mn  excès  de  vigueur  et  de 
tension  dans  le  membre  viril ,  ou  peut  y  remédier  à 
Taide  de  bains  lièdes,  par  Tusaf^e  du  camphre  à  TiQ- 
térieur,  etc.  S'agit-il  de  combattre  le  sa/jriase, 
c  est  encore  à  h  causç  de  Taflection ,  à  Tâge ,  au  tem- 
pérament et  aux  forces  de  l'iiidivldu  qu'il  convient 
de  subordonner  les  moyens  médicamenteux.  Les 
débilitans,  tels  que  la  saignée,  les  ventouses  scari- 
fiées, les  cataplasmes  relàchans  et  les  fomentations 
de  même  nature,  sont  indiqucssilindividu  est  jeune, 
fort,  et  s* est  abstenu  depuis  long-temps  des  plarsii*s 
;vénériens.  On  peut  y  joindre  les  boissons  rafraîcliîs- 
santés  et  calmantes,  te  camphre,  iVloignement  de 
tous  les  objets  qui  peuvent  exalter  la  sensibilité  des 
parties  génitales,  soit  directement,  soit  par  Tentre- 
ïnise  du  cerveau.  Les  toniques  sont  employés  avec 
avaiUage  lorsque  le  satyrîase  est  joint  à  un  état  de 
débilité  produit ,  soit  par  Tàge ,  soit  par  Tabus  des 
plaisirs  vénériens.  Les  véslcaloires,  conseillés  par 
quelques  auteui-s  ,  sont  dangereux  en  ce  que  les  can- 
tharides  peu  veut  augmenter  rirritalîon ,  cl  occasion» 
ner  Je  priapisnie.  Cesl  surtout  dans  rhygièue  quil 
convient  trcmprualer  des  moyens  pn^prcsà  préve- 
nir la  rJcidive  de  la  maladie,  l^annî  ces  moyens,  les 
plussurs  soat  Tuso^o  modère  des  pbisirs  de  Tamoar, 
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ït  une  direclioa  habituelle  de  la  pensée  sur  des  ob- 
IjeLs  étrangers  à  ce  sentiment;  l'étude  des  sciences, 
la  culture  des  arts,  les  travaux  du  jardinage,  Téqui- 
tation,  la  promenade,  Thabitatiou  de  la  campagne. 
Dans  le  priapisme  occasionné  par  l'usage  interne  des 
«rantharides  ou  de  diurétiques  acres,  ou  doit  aussitôt 
leuspendre  remploi  de  ces  substances,  foire  usage  de 
haÀns  lièdes,  et  prescrire  des  boissons  et  des  lave- 
inens  miicilagineux.  Cette  affection  est-elle  entrete- 

me  par  un  calcul  urinaîre,  on  conçoit  quels  moyens 
il  convient  d'employer. 

AÉF'MOSSS    GÉNITALKS    DE   ZA    FBMMM^ 


S  I«'.  Considérations  générales. 
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W^  387.  Les  névroses  gébîtales  de  la  femme  sont  aussi 
n  ^  inultipUâis  que  celles  de  ITiomme,  et  hi  stérilité 
peut  queiqueruis  tenir  à  des  causes  analogues  à  celles 
que  j^ai  indiquées  en  parlant  de  randipljroclîsie;  mais 
il  esl  très-rare  qu'elle  soSt  emînera'ratut  nerveuse^ 
et  telle  est  la  raison  pour  laquelle  je  Vcn  fais  point 
mention  ici. 

288.  L.a  nymphomanie  ou  \ii  fureur  utérine  (i) 
est  pour  la  femme  ce  que  le  satyriase  est  pour 
l'homme.  Schurigîus  en  rapporte  des  exemples  frai>- 
pans  dans  un  ouvrage  déjà  cité.  Une  jeune  femme 
mariée  depuis  peu,  et  d'un  Caractère  gai  et  porté  au 
plaisir,  avoit  été  uiue  a  uu  ïjomme  foible ,  et  qui 

{%)  Srtrvwritir..    N'/mphomania  ,    Sauvages  ,  Vôoel  » 
CuLt>t?f ,  Sagajk  }  Mrtromesma ,  Astm/c  ;  Fuwrurerthus,  Ta- 
>  LiNNjcus  j  Melancholia  uten'na*,  Nmw*'"- 


torrent  de  larmes,  ce  qui  se  renouvc 

(ervalles  plus  ou  moins  longs Uii< 

^.'^rventic  depuis  peu  à  répofjue  de  la  ] 
nartl  une  vie  inaclive  et  se  nouirissa 
ëchaufTans,  avoil  des  liaisons  secrètes  ; 
liomme  d'une  basse  extraction ,  eu  troi 
veillance  de  ses  parens  :  son  indiriatia 
trarice ,  elle  éprouva  des  rêves  très-peu 
jours  après  elle  tint  des  propos  Irès-ob. 
iiiula  les  gestes  et  les  actes  d'une  bacci 
mcnie  besoin  de  la  retenir  dans  son  lit 
liens  pour  rempêcher  de  sortir  nue,  d 
postures  les  plus  lascives ,  et  de  provo 
inîer  venu  à  l'union  des  sexes  :  regar 
point  de  sommeil,  aliénation  des  plus  u\i 
écoulement  d'une  matière  visqueuse,  â< 
corrosive,  par  les  parties  sexuelles;  li 
d'ailleurs  vîf,  la  langue  sèche,  et  toute 
coi'ps  dans  im  état  de  marasme-  Un 
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les  formules  compliquées,  et  une  bien  plus  graade 
importance  donuée  aux  vrais  prîncipeâde  Thygiène. 
On  trouve  en  outre  des  exemples  nombreux  de  cette 
affection  dans  les  hospices  des  femmes  aliénées ,  sur- 
tout dans  les  pays  méridionaux. 

§  n.  Description  générale  des  Névroses  génitales  de  ' 
lajèmme. 

Njrmphomame. 

■     289.   Prédispositions   et    causés  occasionneUes^ 
Cette  affection  scî  remarque  surtout  à  Tépôque  dé  la 
puberté',-  et  elle  est  le  plus  souvent  occasionnée  panr 
'des  lectures  lascives,  une  cbntrakite  sévère  et  un 
-  état  de  retraite,  l'habitude  de  Toimnisme ,  la  seusibi- 
*4ité  extrême  de  l'utérus,  et  une  affection  dartreuçe 
•^fixée  sur  les  organes  génitaux. 
-<-'-  ngo^.  Sjrmpiômes.  Dans  la  première  période,  Ti- 
^invagination  e^^ans  cesse  obsédée  par  des  objets  las- 
'^eifs  et  obscènes;  on  est  dans  un  état  de  tristesse, 
:^dmquîétude;>on  devient  taciturne;  on  recherche  la 
-solitude;  perte  du  sommeil  et  de  l'appétit,  comnàt 
intérieur  entre  des  sentimens  de  pudeur  et  rîn^ul- 
sion  des  désirs  effrénés,  etc.  Dans  la  deuxième,  on 
s'abandonne  à  ses  penchans  voluptueux ,  on  ne  com- 
bat plus  pour  les  réprimer,  pa  oublie  toutes  les 
règles  de  la  pudeur  et  de  la  bienséance;  les  regards 
et  les  propos  sont  agaçanS,  Je$  g^tes  indéceos;  on 
«fait  des  sollicitations,  des  instancearà  l^approche.du 
r  premier  venu  ;  on  fait  des  efforts  pour  se  jeter  dans 
ses  bras,  on  menace,  on  »' emporte  si  Thonime  ré- 
.  ftiste  ou  s  il  veut  se  défendife^JD^iultK^  troisième^  l'a-- 
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liënation  d*esprU  est  complète,  lohsccnile 
tante ,  la  fureur  aveugle ,  avec  désir  de  frapper  et  de 
déchirer;  il  y  a  chaleur  bnilaute  sans  fièvre,  eafîii 
tous  les  symptômes  divers  d*un  état  maniaque  vio- 
lent. 


§  ni. 


Traiiemeni  des  Névroses  gérùudes  de  lOi 
Jcmme. 

agi.  Les  règles  de  traitement  que  jai  exposées  ea 
parlant  du  satyriase,  doivent  être  également  appli- 
quées à  la  njmphomanie.  Après  avoir  cherché  à  éloi- 
gner les  causes  de  cette  aHectiou  ^  c  est  daiis  les  bains 
tièdes,  le  nitrate  de  potasse,  le  camphre,  le  nénu- 
phar {njmpfuea  aWn^  L.)  qu'on  doit  puiser  de» 
îiioyens  curatifs.  On  cherchera  surtout  à  faire  Tap- 
plication  des  règles  de  Tbygiène.  On  doit  ici,  de 
même  que  dans  le  satyriase ,  chercher  à  éloigner  tout 
ce  qui  peut  exciter  les  organes  génitaux  :  ou  prosfl 
crira  lés  roniaus,  les  bals,  les  grands  cerdcs  où  se 
trouvent  réunies  beaucoup  de  personnes  de  l'autre 
sexe,  tandis  qu  on  mètti^a  en  usage  une  nourriture 
végétale,  un  exercice  modéi*é  mais  soutenu >  rhabi- 
tatîon  de  la  campagne  et  la  distraction. 

§  V^^,  CànSidè'rdùOfis  générales» 

292.  L'fcystérie,  sur  laquelle  on  a  tant  écrit  en 
médecine,  est  encore  tni  e\iH!>ple  de  robscurilé  et 
delà  confusion  qu^bn  rvpand  sur onemàUdîe,  quand 
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on  ne  la  considère  seulement  que  dans  ses  diverses 
tx>nipHcatîons  avec  d'autres  maladies  analogues ,  sans 
«xQminer  d'aboixl  quel  est  son  caractère  propre. 
Cullen  regarde  comme  des  variétés  ce  que  Sauvages 
appelle  espèces  y  et  il  convient  de  la  diilicuité  de  dis- 
tinguer toujours  avec  exactitude  la  dyspepsie,  l'iiy- 
pochondrie  et  riiyslérie.  Quelques  auteurs,  d'ail- 
leurs très-eclaires ,  confondent  ces  deux  denn'ères 
dans  rénumératîon  des  symptômes,  au  point  quoa 
ne  peut  distinguer  ceux  qu'il  faut  rapporter  à  Tune 
ou  à  Taulre.  Whytt  dit  expressément  (i)  qu'il  traî- 
nera de  toutes  les  içaladies  nerveuses  qui  sont  TeHet 
d'une  constitution  foible,  délicate  et  extraordinaire 
des  nerfs,  et  il  rapporte  indistinctement  tous  les 
«ymptùmes  que  les  médecins  ont  appelés  venteux, 
^spasinodiqnes  y  hypochondriaques  ^  hjstériques  ,  iw- 
poreujc^  D'un  autre  cùté,  d'autres  auteurs  plus  cir- 
conspects, et  fondés  sur  les  descriptions  générales 
on  particulières  de  l'hystérie  qui  nous  ont  été  trans- 
mises par  Arétée,  Foréslus,  Mercurialis,  etc.,  ont 
considéré  celte  maladie  dans  sa  forme  primitive,  et 
telle  qu'on  l'obsei've  lorsqu'elle  est  isolée  de  toute 
autre.  Une  singularité  remarquable,  c'est  que  Fré- 
déric Hofl'maruî ,  qui  lui  a  consacré  un  article  parti- 
culier, rapporte  ensuite  des  exemples  oii  elle  est 
<H>nipliquée  avec  d'autres  maladies  ner\'euscs.  (-et 
instabilité  d'opinions  prouve  la  nécessité  de  procéder 

ÇuLLEN,  Sagar  ;   ^J/tf ctio  hjstenca  pWihLis,  Sviif.miam, 
WfiYTTj  Malum  hystencum ,  Hoffmann  ,  JuNCKEft  ,  clc** 

(1)  Traité  des  maladies  nrn'eitsesy  hypochnndriiUfues'et 
hjr.\C^n</ues  ,  tra(luction  de  Tanglais  de  Robert  fJ'hytt ,  pro- 
fesseur de  médecine  en  ruoiversité  d*£diiubourg-  Patis,  1777. 

ni.  ^y 
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toujours  par  la  voie  de  Tanalyse,  et  de  commencer 
par  saisir  les  syraplômes  caractérisliqiies  de  toute 
maladie,  avant  de  passer  à  ses  complications  dî- 
Terses.  Parmi  les  diflerens  cas  d  hystérie  que  j'ai  eu 
oca'tsion  d'observer ,  il  s* est  offert  surtout  un  exemple 
où  cette  maladie  est  coraplètemeût  isolée  de  toute 
autre. 

ag?.  Une  jeune  personne  d'un  leîntbrun,  d'une 
constitution  forte  et  saine,  tombe  à  ràfjede  dix-sept 
ans,  sans  aucune  cause  connue,  dans  une  sorte  de 
tnanie,  ou  "plutôt  dans  une  suite  Jades  d  extrava- 
gance qui  consistoient  à  parler  sçule,  sauter,  déchi- 
Ter  ses  habits,  les  jeter  au  feu.  Cet  état  dure  cinq 
mois,  et  disparoit  durant  Tété  parla  dissipation  et 
de  fréquens  voyages  à  la  campagne,  qui  sont  sui-» 
vis  d'une  première  éruption  des  menstrues;  mais 
après  une  rétention  de  trois  mois  de  cette  évacuation 
périodique,  il  se  manifeste  des  accès  d'hystérie  qui 
-ae  renouvellent  tous  les  mois.  D'abord  dégoût  pour 
«es occupations  ordinaires,  fréquence  de  pleurs  vep- 
^s  sans   cause,  air  sombre  et   taciturne;   bientôt 
après,  perte  de  Tusage  de  la  parole,  visage  Irès- 
coloré,  resserrement  spasmodique  au  cou,  et  senti-* 
icnt  dune  sorte  de  strangulation ,  engorgement  des 
[glandes  saliva  ires;  et,  dans  la  suite,  salivation  abon^ 
Idante,  comme  par  Tusage  du  mercure  :  alors  impo»" 
[âibUité  d'ouvrir  la  bouche,  par  la  forte  contractioa 
des  muscles  de  la  mâchoire  inférieure;  roideur  téla- 
rttque  de  tout  le  reste  du  corps,  pouls  à  peine  sen- 
Vble,  respiration  lente  mais  i-égulière,  ventre  cons- 
ipé,  urine  limpide.  Ces  symptômes  durent  trois  ou 
quatre  jours,  qui  se  passcut  dans  une  abstiiiçnce  ab- 
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solue;  ensuite  voracile'  singulière,  et  toutes  les  fonc- 
tions se  retahlîssefit  dans  Fëlat  naturel.  Le  calme 
continue  sept  à  huit  jours,  quelquefois  dix  à  douze 
jours;  puis  les  accès  se  renouvellent  avec  la  même 
violence  (i).  Il  y  avoil  eu  une  interruption  des 
menstrues  pendant  cinq  mois  ;  mais  elles  repaioirent 
ensuite.  L'éruption  étant  encore  retardée  le  mois 
suivant  y  je  prescrivis  des  pédiluves  irritans  pendant 
quelques  jours,  des  boissons  ëmulsionnées ,  et  quel- 
ques clyslêres  avec  Yassa  Jœtida.  L*evacualioa 
sexuelle  eut  lieu  le  mois  d'ensuite,  et  amena  la  ces- 
sation de  tous  les  symptômes  spasmodiques  ;  mais 
il  rcstoil  un  état  de  stupeur  et  d'insensibilité,  point 
de  déjections  depuis  huit  jours,  nulle  trace  de  cette 
voracité  qui  s'étoit  manifestée  à  la  cessation  des  ^f* 
ces  pi*écédens ;  air  sombre  et  taciturne,  obstination 
à  garder  le  lit,  refus  de  nourriture,  excepté  de  quel- 
ques ix)lies  trempées  dans  du  vin  et  du  sucre.  Pour 
faire  cesser  cet  état  de  spasme  et  d'apathie,  j'in- 
diquai des  courses  répétées  à  la  campagne,  dau5  una 
voiture  ouverte  en  tous  sens,  et  propre  à  faire  res- 
pirer un  air  pur  :  dans  peu  de  jours ,  déjections  très- 
dures  rendues  après  les  efforts  les  plus  violens,  re- 
tour gradué  de  l'appétit,  rétablissement  des  forces 

(i)  II  ^  «ligne <1e  remarque  que  .  durant  les  accès,  Ie^  fouo- 
liovis  de  Touïe  ,  loin  d'être  abolies  ou  suspendues,  flembloieuC 
avoir  acqitii  un  nouveau  degré  de  vivacité.  Un  musicien  habile 
joua  du  vi'ilon  auprès  de  la  mala  !e  pendaut  ses  accès  ;  et  quoï* 
qu  elle  pai  i\t  alors  insensible  aux  charmes  de  In  niusi<|UP  ^  elle 
enfui  «vivement  alTectée,  qu'elle  «voua,  après  avoir  reprij 
l'usage  entier  de  ses  sens  ,  que  la  musique  l'avoit  jetée  dans  une 
espèce  de  raviMCmeut  mêlé  de  voluptv. 
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et  de  toutes  les  fonctions  physiques  on  morales.  I/é- 
vaeualioii  a  lieu  à  ]*epoque  oïdiiiaire  le  mois  sui- 
vant; dissipation,  exercice  du  corps,  de  IcTups  ei 
temps  quelques  demi-bains  aromaliques.  L'évacua- 
lîon  menstruelle  s'est  régularisi^e,  et  h  jeune  per-' 
sonne  a ,  depuis  ce  Icmps-là  ,  joui  iFutie  bonne  sanlc; 
mais,  pour  prévenir  tonte  rechute,  j'ai  fortement 
insisté  sur  la  nécessité  du  niariafje  vers  Tapproclie  de 
l'hiver  j  et  c'est  ainsi  qu'une  gnérison  solide  s'est  tei^ 
minée  en  remplissant  le  vo'u  de  la  nature. 

aij/f.  Ilofl'inanii  a  tracé  l'obsenation  d'une  hys- 
térie détermitiée  par  la  SLi]q>res6ion  de  la  leucorrhée. 
Une  veuve  à^ée  de  trente  ans,  d  un  (empcrament 
sanguin,  en  apparence  bien  portante,  n'avoil  pas  été 
ea^mpte  d'attaques  d  hystérie  durant  ses  couches. 
Elle  se  livra  à  la  bonne  chère  après  la  mort  de  son 
mari,  dansa  immodérément,  s'exposa  au  froid  en 
s' asseyant  sur  l'herbe  humide;  et  ayant  maniée  trop 
de  farineux  et  de  salade,  elle  ne  tarda  pas  à  éprouver 
par  intervalles  de  Tanxiélé  à  Tépi^astre,  de  la  dif- 
ficulté de  respirer  et  de  la  constipation  :  ses  niens- 
Irues  furent  remplacées  par  uuc  leucorrhée  qui  se 
continuoit  même  dans  les  intei^vallcs.  A  la  suile  d'un 
refroidis-sement  considérable,  le  flux  se  supprima; 
alors  apparition  d'une  tumeur  dure  à  l'aine,  de  la 
lar£;eur  de  (jualrc  doigts  et  de  la  lon^^ueur  de  huit, 
avec  douleur  et  sentiment  de  pulsation  :  en  même 
temps  perle  subite  du  sentiment  et  du  mouvement, 
gonflement  et  coloration  vive  de  la  face,  enflure  des 
mamelles,  sueur  colorant  le  linge  en  ronj^c,  pouls 
plein  et  grand,  abdomeri  distendu  par  des  flatuo- 
6Îlés,  tvoid  de  glace  auxpicjs  (^saif^/icc);  cessatiou 
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des  svTnptomes.  Plus  de  cinquante  accès  semblables 
ont  paru  avec  plus  ou  moins  de  violence  dans  l'es- 
pace d*un  mois  {pédiluves  tièdes,  lavemens  hnileiixi 
ïùU^ate  de  potasse ,  etc.,  injection  aromatique  dans 
feiwgrn)  ;  écoulement,  par  les  organes  sexuels^  d'une 
grande* quantité:  de  mucosité  gluante  qui  soulage 
beaucoup.  ï  iC  mariage  opère  une  guérison  complète. 
M.  Duvemoy  a  réuni ,  dans  sa  Dissertation  sur  IHjS' 
terie  (Paris,  1801),  les  opinions  et  les  principales 
rècliecclies  des  anciens  et  des  modernes;  il  y  a  joint 
un  certain  nombre  d'histoires  particulières  d'hystérie 
simple ,  et  il  a  développé  avec  soin  les  principes  gé- 
néraux du  traitement. 

§  IL  Description  générale  de  V Hystérie* 

agS.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles  *  Tels? 
sont  une  grande  sensibilité  physique  ou  morale,  Fa- 
bus  des  plaisirs  vénériens,  des  émotions  vives  et  fre-* 
queutes,  des  conversations  et  des  lectures  volup- 
tueuses; la  privation  des  plaisirs  de  l'amour  après 
en  avoir  long-temps  joui ,  la  diminution  ou  la  sup-. 
pression  de  la  menstruation,  de  la  leucorrhée,  des 
lochies,  etc.  . 

296.  Symptômes.  Les  accès  hystériques  peuvent 
attaquer  subilcmiMit,  ou  ctre  annoncés  par  des  bàil- 
lemens ,  tles  vertiges  ,  des  pleurs  sans  cause  ou  des 
éclats  de  rire  involontaires,  l'urine  limpide ,  la  rou- 
geur et  la  pâleur  alternatives  de  la  face.  Ils  varient 
aussi  beaucoup  pour  le  nombre  et  rinlensité  de  leurs 
symptômes;  mais  en  général  ceux  qu'on  observe 
peuvent,  au  milieu  de  leurs  formes  varices,  être 
rapportés  à  quel<]u'un  des  degrés  «uivaus;  ce  qui  cs4. 
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one  dishnction  très-propre  à  éclairer  leur  trailement. 
Premier  degré.  Sentiment  d'une  boule  qui  semble 
pailû'  de  la  matrice  et  faire  refouler  vers  l'eslomaç 
une  clialeur  plus  ou  moins  vive ,  ou  un  froid  glacial , 
en  se  portant  ensuite  au  cou,  et  en  gênant  plus  ou 
moins  la  respiration  ;  dépression  et  tension  de  Tab- 
domea;  quelquefois  aussi  gonflement  comme  dans 
la  poitrine,  et  refroidissenient  des  extrémités;  le 
plus  souvent  rougeur  du  visage ,  et  quelquefois  pâ- 
leur. Detucième  degré.  Dans  les  attaques  d'hystérie 
plus  intenses,  gonflement  de  la  poitrine,  du  cou  et 
de  la  face,  gêne  de  la  respiration  portée  jusqu'à  la 
suflbcalion ,  refroidissement  extrême  des  pieds ,  pouls 
presque  insensible,  sentiment  plus  ou  moins  obtus ^ 
€t  quelquefois  perte  de  connoissancc ,  mouvemens 
convulsifs  des  membres,  du  tronc  et  de  la  tête. 
Troisième  degr'é.  Dans  les  attaques  portées  an  plus 
haut  degré ,  suspension  presque  absolue  de  la  circu- 
lation et  de  la  respiration  ;  la  chaleur  animale  paroit 
presque  entièrement  éteinte;  pâleur,  insensibilité, 
immobilité,  mort  apparente,  et  quelquefois  réelle, 
mais  dans  des  cas  très-rares  :  ces  attaques  très-vio- 
Jenles  peuvent  durer  deux  et  même  trois  jours,  et 
donner  lieu  à  des  méprises  funestes  par  une  Inhur- 
mation  trop  précipitée. 

297.  L'hystérie  peut  être  compliquée  avec  Thypo- 
chondrie,  la  mélancolie  et  même  Tépilepsie,  et  il 
faut  convenir  que  m  dans  certains  cas  on  peut  faire 
tme  application  heureuse  de  l'analyse  pour  démêler 
les  symptômes  qui  appartiennent  à  chacune  de  ce» 
alfeclions  réunies,  il  y  en  a  aussi  beaucoup  d*autres 
où  l'analyse  est  en  défaut,  à  cause  des  variétés  et  des 
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divers  degrés  d'ititensUé  dont  chacune  de  ces  aër 
vroses  est  susceplible. 

§  m.  Traitetnent  de  V Hystérie, 

agS.  Le  siège  prîmllif  de  rhysterie,  comme  l'ia- 
diqiie  son  uom,  paroilélre  la  malrice  :  Irès-souvenL 
aussi  une  coiitiuence  austère  est  une  de  ses  causes  dé^ 
tcrrainaules;  ce  qui  a  donné  Heu  à  un  moyen  connu 
de  loules  les  matrones,  et  qu'Anibmise  Pare  décrit 
avec  sa  naïveté  ordinaire,  en  indiquant  eusuiterusagc 
des  frictions,  de  lapplication  des  ventouses,  des  fu- 
TJiigations,  des  în}eetîons  dans  les  parties  de  la  gé- 
nération :  aussi  faut-il  en  revenir  le  plus  souvent  au 
pi*écept€  d'Hippocrate ,  qui  recommande  le  mariage 
aux  filles  vierges  attaquées  d'hystérie.  Aëtius  insiste 
beaucoupsur  lespriiitnpesderiiygiène,  et  conseille  de 
«ecûuder  Vcflel  des  médicamens  qu'on  prescrit  par 
la  régularité  dans  la  manière  de  vivre,  les  prome* 
nades  du  matin,  Texercice  en  voiture,  à  cheval,  la 
navigation ,  les  lectures  à  haute  voix ,  les  frictions,  etc. 
>Iais  les  règles  du  traitement  deviennent  vajgues  sans 
la  disliijction  des  divers  degrés  des  attaques  d  bys- 
lérie;  et  ne  seroit-il  pas  superflu  ou  même  nuisil^ie 
d'employer  des  moyens  actifs  dans  le  premier  ou  le 
deuxième  degré,  puisque  les  attaques  se  terminent 
presque  toujours  spontanément,  et  qu'elles  sont  d^ 
peu  de  durée,  ou  que  du  moins  si  les  sy  mptimies  spas- 
modiques  sont  très-violens,  comme  un  resserrement 
extrême  du  gosier  et  un  sentiment  de  strangulation  , 
il  suffit  souvent  d'un  cJyslère  avec  \ assn  fœtlda ^  ou 
d*une  fomentation  faite  avec  le  vinaigre  sur  la  région 
épîgastrique  pour  faire  cesser  les  accidens?Ces  der- 
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TiicTt^s  soiil  constamment  cxafçper**es  j>nr  les  moj^en» 
doiiL  on  n  coulurne  de  se  servir  pour  faire  resscr  !cs 
syneopeSj  Uih  qnt;  Faciilc  acétique  coiH.t?nlr<i  (  vi- 
7/ttigri'  radif{ii) ,  ranimouîaijue,  cU\  l\îaîs  ihius  le 
(r4>î.sirme  dêi^rc,  e  est-à-dire  lorsque  Ventes  les  fonc- 
tions de  la  vïe  sont  suspetidaes  et  qu'il  y  a  du  danger, 
on  doit  recourir  atix  îmlaiis  externes  les  plus  ënep- 
f^iqiies. 

9i)(>  Pour  prévenir  le  retour  des  acres  il  faut 
chprflier  a  eloî^ner  les  causes  de  cette  affectiofi- 
L'iijslcric  est-elle  due  h  la  stq>pressiuri  des  mens- 
trues ^  on  eniploitra  les  tiioyetis  propres  à  les  faim 
reparoitrcj  survient-cllc  aussitôt  après  lasiippressron 
d  une  leucorrhée,  ou  ft^ra  tisaffc  des  moyens  adaptés 
h  celte  dernièrCj  et  onf  jï*iîidra  un  reiriinç  forlifÎAnl, 
une  \îe  active,  un  cxntoîrc,  et  rexei'fice  nu  mîfîeu 
d'une  âtmospliêre  fièche  et  cliaude.  Il  convient  aussi 
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CLASSE  CINQUIÈME. 
LÉSIONS  ORGJNIQUES^ 

ou  cliofigemens  dans  k  tissu  intime  et  la  structuré 
des  parties^ 

5oo.  On  ne  peut  méconnoitre  uil  passage  naturel 
ou  plutôt  une  sorte  de  depeadance  entre  les  Classes 
précédentes  et  les  consideratious  relativ<es  aux  mala- 
dies qui  consistent  dans  un  déi^angement  de  la  struc-r 
ture  organique  des  viscères  ou  de  certainçs  parties. 
Les  plilegmasies  ne  paroissent  changer  le  tissu  que 
d*une  maiùère  passagère,  et  il  uen  reste  SQuveat 
aucune  trace  apr^s  une  terminaison  favorable  de  la 
maladie;  mais  dans  d'autres  cas  de  plilegmasie,  k| 
structure  intérieure  est  entièrement  changée ,  ou  jiify 
tôt  il  en  résulte  de  nouvelles  affections  qui  sont  uq 
effet  de  Tétat  inflammatoire ,  et  dont  le  caractère 
doit  être  considéré  dans  cet  ouvrage.  (1  en  est  de 
même  des  affections  nerveuses  :  pendant  qu  elles  con- 
ser\'Ciit  encore  leiu*  nature  et  qu  elles  uout  point 
dégénéré  en  altération  du  tissu  intime  des  parties, 
elles  forment  une  Classe  particulière  de  maladies 
dont  Thistoire  a  déjà  été  exposée  ;  mais  si  ces  affections 
nerveuses  cessent  de  conserver  leur  caractère  simple, 
et  que  les  parties  qui  en  ont  été  long-temps  affectées 
reçoivent  une  atteinte  profonde  et  un  dérangement 
notable  dans  leur  organisation  intérieure^  il  peut  ei) 


dsote»  dts  dess 

5oi.  MaW  parmi 
a  la  itmctore  iotiaie  do  partici  oa  b 
tMrement»  eeitaînc«  ce  rapporteal  ] 
rement  k  b  Nosognphâe  diîrai 
peniifpïe  nr>f;e»nt  q«cl(|iie  opmtiav 
qiiel'jue  «ppUcatioa  dingëe  *irec  desÉêrifeé  «  Texte- 
rieur  f  ti  Adaptée  h  U  nature  de  h  unMir  Oa  doit 
meitre  He  ce  nombre  les  plates^  les  dcères,  £S^- 
reolca  mabdks  des  voies  ariiuiies  oa  de  h 
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dans  leur  composition  :  on  doit  mettre  de  ce  nombre 
le  scorbut,  la  gangrène,  le  cancer,  la  phtiiisie,  et 
même  la  maladie  vénérienne.  L  autre  section  com- 
prend plus  particulièrement  les  maladies  qui  coïv- 
sisteat  dans  une  altération  d'un  certain  ordre  de 
parties  ou  d*un  certain  système,  comme  celles  du 
cœur,  du  système  vasculaire  sanguin ,  du  système 
lymphatique ,  du  système  osseux  ,  du  tissu  cutané  ou 
cellulaire,  du  parenchyme  de  certains  viscères  eu 
particulier,  comme  du  poumon,  du  foie,  de  la  rate, 
de  la  matrice  ,  enfin  celles  qui  sont  propres  à  chacuo 
des  systèmes  musculaire,  séreux  ou  muqueux,  et 
qui  y  produisent  des  affections  parlicalièrcs  par  les 
dérangemens  de  leur  structure. 

5o5.  Ce  seroil  une  omission  très-grave  que  de  ne 
point  faire  connoltre  ici  les  progrès  bien  marqués 
qu'a  fcits  dans  ces  derniers  temps  cette  paitîe  de  la 
médecine  interne  qui  se  rapporte  aux  lésions  orga- 
niques; et  combien  sa  marche  a  aoquîs  plus  de  pré- 
cision et  d'exactitude  par  Tétude  de  Fauatomie  pa- 
thologique, en  faisant  nailre  en  même  temps  Tes- 
poîr  de  parvenir  dans  la  suite  à  une  dortrine  plus 
eomplète.  On  connoit  la  compilation  savante  de 
Bonet  qui  a  été  publiée  en  1700  avec  les  noies  de 
Afanget  :  SepuliTciiini  sivc  nutrioniia  practica,  etc., 
5  vol.  in- fol.  L'ouvrage  de  Morgagni  {de  Causis  et 
Sedibus  Mordorunif  etc.  )  forme  aussi  un  recueil  de 
faits  les  plus  précieux.  On  connoit,  sur  les  mêmes  oIh 
jets,  les  ouvrages  de  Sandifort ,  de  Baillie,  de  Con- 
radi,  etc.  On  sait  encore  combien  M.  Portai  a  cultive 
avec  succès  cette  même  branche  de  la  pathologie 
(  Cours  d^anaioni'c  médicale ,  ou  Elémens  de  l'imu^ 
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tomiâ  fir  ri/otnnie  ,  e»c. ,  5  voJ.  in-B".  Paris,*  iÔo/{ 
Desault  n'a  pas  moins  dirigé  ses  vues  sur  celle  parité 
de  la  siieiïre  ([iii  appartient  éo^alemeiit  a  la  médecine 
ioteriic  >elà  la  rliinirfïic,  soit  dans  son  /owr///i/  tle 
€^/ffruv^re;  soit  dans  lu  collection  de  ses  Ofùurrs  ^ 
pidïliées  par  Bicbaten  1798.  On  cannoît  aussi  les 
profites  solides  que  BicluiL  lui-méroe'a  fait  faire  i 
lanatohiie  patholo£;iqne  dans  son  ouvrage  sur  l\</' 
uai&mie  générale.  Paris,   180a.  liaifinf  «Ite  sou 
si  iTScoiitfc  de  reclierclirs  utiles  et  varices  a;donn4 
lieu  a  de  nouveaux  dévcloppcn]cns>qL  ai  une   suit 
de  faits  curieiLx  publiés  dans  ronvrage  de  M.  Pell 
tan  (  Ckinqiic  chiriwgnalc ,  ou  Mr'moires  et  Oàstj 
i'alions  tle  clilrurgie  cù/iique,  Paris,   tSio,  3  vol- 

•  ^q4*'>I1  étoit  nahirel  de  tracer  une  sorte  d'es- 
quisse OU'  de  rappi'oclienient  général  de  tant  de  l'é 
siiltats  heuremo  d'observations  épai*ses  dans  dlve 
anlein^s;  et] det fixer  avec  précision  si  dans  Télat  a 
■tllçl  de  nos  coiuiôissàncesoiipoùvoil  tenter  un  Irai 
•géïK'ral  d'anatomic  pathologique,  ou  si  en  attendant 
ce  terme  pins  ou  moins  éloigné  on  pouvoit  saisir 
^iclqucs  aperçus  généraux  dans  le  vaste  cnsemijle 
qui  niatif[uc  encore  à  la  science  médicale.  Pour  rem- 
plir cet  objet  il  falloit  s'être  beaucoup  exercé  dans  les 
Jiopitaux  à  ce  genre  de  recliercbes,  et  réunir  à  un 
jugement  sain  des  connoissances  solides  et  étendues 
dans  la  médecine  pratique.  MM,  Bayle  et  Laennec 
ont  donné  des  \iws  parlicnlières  sur  le  mode  d'ext^- 
cutîon  d'un  pareil  ouvi'age,  dans  le  Dictionnaire 
des  Sciences  médicales.  On  ne  peut  qu'attendi'e  avec 
inipatieuce  la  pid^licaliou  des  travaux  du  mcniô 
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ffeuTC ,  préparcs  depuis  long-lcmps  p  ir  MM.  Chaus^ 
sîer,  Dupuytrcn,  Richeraud  et  d'autres  professeur» 
de  la  Faculté  de  Médecine. 

3o5.  L'hospice  de  la  Saipétrière  offre  un  champ 
Taste  à  Fanatomie  pathologique  :  près  de  cinq  mille 
femmes  y  sont  réunies  y  la  plupart  arrivées  à  cet  âge 
où  les  altérations  chroniques  Onisseut  par  détruire 
fes  organes  et  l'économie  ;  elles  n'ont  plus  guère,  dans 
la  position  où  elles  se  trouvent,  de  raisons  pour  di^ 
simuler  les  causes  et  le  développement  de  leurs  înfir^ 
mités  ;  il  est  donc  facile  de  recueillir  l'histoii'e  exacte 
et  complète  d'un  grand  nomhre  d'affections  or^-  ^ 
niques  que  Ton  observe  dans  l'intérieur  de  la  maison 
où  l'on  ne  perd  pas  de  vue  les  malades,  et  a  Tinfir- 
merie  même  où  elles  se  rendent  quand  leurs  maux 
s'aggravent.  Des  circonstances  aussi  favorables  ont 
depuis  long-temps  été  mises  à  profit  par  im  grand 
tionibre  d'ouvertures  de  cadavres.  M-  lîeauvais  con- 
tinue ses  recherches  sur  l'épilepsîe  ;  M.  lisquirol 
poursuit  les  siennes  sur  les  maniaques ,  et  met  à  Yé» 
preuve  de  l'observation  les  théories  modernes,  en 
réunissant  un  grand  nombre  de  crânes  et  de  plâtres 
exactement  modelés,  et  «n  notant  avec  le  plus  grand 
soin  l'état  du  cerveau  chez  les  aliénées  qui  succombent 
à  des  maladies  aiguës,  à  la  manie  clle-mcme  ou  h 
ses  suites.  J'engage  M.  Serain,  dans  certaines  saisons, 
à  recueillir  les  faits  d'analomie  pathologique  qu'of- 
frent les  sujets  morts  à  la  suite  de  maladies  aiguës 
ou  chroniques  de  différens  caractères,,  et  dont  les 
symptômes  ont  d'abord  été  observés  et  décrits.  C  est 
d'après  ces  travaux  conslans  et  suivis  avec  la  plus 
scrupuleuse  exactitude  qu'on  peut  modifier  plusieurs 
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ces  individus  et  sm*  la  meilleure  manière  de  les  trai- 
ter. La  thèse  de  M.  Lagneau  avoîl  déjà  BveTaltcn- 
tîou  publique ,  et  Taulcur,  dans  une  édition  de  1812, 
en  a  forme  une  histoire  générale  de  la  maladie  ve'né- 
rienne  où  il  expose  avec  soin  les  symptômes  et  le  trai- 
tement de  celte  maladie  locale  ou  constitutionnelle 
(confirmée)  simple  on  compliquée  :  on  y  trouve  des 
obser\alions  et  des  détails  inléressans  extraits  des 
leçons  de  clinique  de  M.  Cullerier. 

309.  J'omets  de  parler  ici  des  aflectîons  locales  si 
connues,  comme  la  gonorrhce,  les  chancres,  etc.,  pour 
considérer  le  mal  vénérien  devenu  une  afTcction  gé- 
néi-ale  et  pour  ainsi  dire  conslitulionnclle.  Le  virus 
vénérien  reçu  par  les  vaisseaux  lymphatiques^  peut 
cire  porté  dans  les  glandes  de  Taine  :  il. peut  être 
porté  aussi  dans  le  canal  thoracique,  et  passer  dai 
la  masse  commune  des  liquides....  Les  efl'ets  de  ceUl 
dernière  transmission  sont  une  légère  irritation  a* 
compaguée  de  frissons,  quelquefois  si  légers  et 
vagues,  quils  ne  sont  point  sentis  par  les  malades 
ou  qu'ils  sont  attribués  à  d'autres  causes  passagères 
jusqu  à  la  manifestation  des  symptômes  d'une  infecN 
tion  générale....    Le  virus  ne  circuit:  qu'un  certaîi 
temps  dans  la  masse  générale  des  liquides,  ordînai- 
remcut  cinq  ou  six  semaines,  et  alors  il  se  porte  suri 
certaines  glatides  par  une  sorte  d'alliniié  inconnue  J 
sans  que  le  sang,  les  autres  fluides,  ou  les  organe^ 
sécrétoires  puissent  être  dits  alVectés,  tmand  on  yeuî 
parler  d'une  mainere  exacte.  Lorsque  le  virus  n'af- 
fecte qu  une  glande  isolée,  on  peut,  en  extirpant  I&1 
tumeur,  enlever  la  maladie,  comme  Jean  HunterT^j' 
éprouvé  sur  une  glande  de  laîsselle...  Pour  que  1« 
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virus  iiiLix>duil  dans  le  système  des  liquides  puisse 
afl'ecler  certaines  glandes,  il  faut  que  ceiles-cl  soieat 
seusibles  à  son  action  ;  de  là  vient  qu*il  peut  rester 
plus  ou  moins  caché  y  et  se  développer  ensuite  par 
d'autres  circonstances  étrangères,  comme  des  ex- 
cès dans  le  régime ,  un  état  de  grossesse  pour  les 
femmes  y  etc.. 

§11-  Description  génér'ole  de  la  Sjphilis, 

5 10.  Prédispositions  et  causes  occasiowi<?iles.  Le 
virus  vénérien  se  connnunique  par  un  contact  immé* 
dial  aux  parties  génitales,  a  Tanus ,  à  la  bouche,  aux 
mamelles  des  nourrices  ,  ou  par  uïic  sorte dinocula- 
tion  au-dessous  de  l'épiderme. 

,3 M»  SymplômeS,  Ils  varieul  selon  la  péi'iode  plus 
ou  moins  avancée  de  la  maladie.  Première  période. 
Quelquefois  la  cause  virulei»le  aoit  d'abord  sur  le» 
anïygdales,  et  de  là  elle  s'étend  à  la  bouche,  à  la 
langue  ,  etc.  Ses  eâets  sur  ces  parties  sont  une  ulcé-* 
ration  qui  se  développe  tout- à -coup  sans  boutons^    , 
pustules    ni  chancres.    La  surface  ulcérée   est  d'un 
blanc  sale ,  avec  des  liords  durs,  épais  et  comme  dé- 
cliirés.  Quelquefois  le  virus  se  porte  sur  les  gencives, 
qui  deviennent  spongiçuses  avec  des  bords  rouges  et 
enflammés.  La  délerminalion  du  virus  vénérien  à  la 
peau  peut  j  produire  des  éruptions  variées,  comme 
des  taches,  des  pustules  d'abord  transparentes,  puis 
couvertes  de  croûtes  écaillcuses,  etc.  Loi'S^jue  ces 
empilons  passent  à  fétat  d'ulcère,  leur  base  est  i»k  , 
couverte  d'une  croûte  épaisse  ,  caverneuse  ,  avec  de» 
bords  durs  el  calleux*  Deuxième  pério  le-  Quoiqu'il 
soit  quelquefois  foi't  diûTtcile  de  la  déterminer ,  on 
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peut  en  général  la  rappoitcr  aux  afl'ectîons  de  cei 
taines  parties  plus  profoadément  situées,  comme  di 
périoste,  des  aponévroses,  des   tendons,  des  W^i 
mens.  Huntcra  vu  ces  affections  se  porter  quel<|uefoîs 
dans  Toreille  interne ,  et  produire  la  surdité  avec  les 
douleurs  les  plus  violentes.  Le  progrès  de  Tirrilalion, 
dans  les  parties  dont  je  viens  de  parler,  se  fait  d'un< 
manière  plus  uniforme  que  dans  les  autres;  car  oi 
y  reconnoît  une  certaine  analogie  avec  la  marche  du^ 
■vice  scrophuleux  ou  diî  rhumatisme  clirontcjue.  Oa- 
voit,  par  exemple ,  une  tumeur  se  former  sur  un  os 
tumeur  qu'on  ne  peut  rapporter  qu*à  une  infeclii 
de  pluaieuiv  mois,  et  qui  n'e^t  quelquefois  areomp;t- 
gnée  que  de  douleurs  légères;  dans  d  autres  cas  oi 
éprouve  les  douleui*s  les  plus  violentes  avant  la  for- 
zoAtion  de  la  tumeur.  On  peut  faire  les  mêmes  obseï 
valions  sur  le  fronflemeiit  des  tendons  et  des  aponé^ 
vroses.  La  matière  qui  se  forme  à  la  suite  de  cetti 
irritation  inflammatoire  n*est  point  du  vrai  pus,  mail 
une  matière  visqueuse....  D'un  autre  c6lé,  des  nodoJ] 
sites  y  soit  des  tendons,  soit  des  os,  durent  quelque*? 
fois  desannées  entières  sans  qu'il  s'y  formela  moindrâ^J 
quantité  dematièt'e;  mais  alors  il  est  douteux  si 
affections  sont  d'une  nature  purement  vénérienne,' 
Ji^isièmr  pà'ioth,  l^s  douleurs  inlcnies  des  os ,  avee-| 
des OTtoccrbatioi>s  nocturnes,  ne  fontque  s'exaspérer  :] 
la  substance  des  os  en  peut  être  diversement  altéféc  :' 
quelquefois  c'est  une  carie,  d'autres  fois  c'est  nne^j 
tendance  des  os  à  dcvem'r  sponjjjieux,  k  produire  des* 
fondais  comme  dans  les  affections  scrophuleuses,  ii  se' 
namoHir,  ou  k  se  fracturer  pour  les  causes  les  phw^' 
légèros.  Quand  la  maladie  constitutionnelle  a  dum 
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Tonp-leraps ,  fiouv^uL  la  fièvre  Ijectiqite  se  déclare 
avec  les  symptôiiïts  propres  au  viscère  affecté,  et 
suivant  que  le  pouinoii,  le  foie  ou  louLe  aulre  partie 
sont  attaqués;  aLors  dépénsseoient,  inarasoie,  dé- 
voîcuieut  culliquatifi  et  la  mort.  I^  maladie  sjphi-* 
litiipie  peut  se  compliquer  avec  les  scropbulçs,  le 
scorbut,  la  goutte,  1  h} pocbondiie ,  les  dartres,  la 
gale^  elc. 

§  III.  Traitement  de  la  Syphilis. 

3 12-  On  peut  voir,  dans  le  Recueil  des  obscn'a- 
tious  de  DeHomCjavec  quelle  sagacité  on  peut  varier 
Tusage  da  mercure  dans  certains  cas  ,  tantôt  en  emr 
ployant  wne  seule  méthode,  tautot  eu  conihinaot 
diîux  méthodes  ensemble,  ou  luéme  trois.  Quelles 
8oat  frivoles  les  explications  tJiéoriqnes  de  la  ma- 
uière  d  a^ir  du  mercure  par  trituration ,  évacuation  ji 
liquéfactioii ,  ou  par  une  vertu  spécilique!  Il  parolt 
surtout,  en  comparant  ses  effets  avec  des  guérisons 
opérées  par  d'autres  moyens,  qu'il  agit  comme  sli- 
nndant  du  système  lymphatique,  dont  il  augmente 
le6  forces  vitules,et  qu*ll  rend  ainsi  propre  à  expulser 
Ou  à  dctiiiire  le  vir«$  vénérien.  Quelquefois  le  ma- 
lade éprouve  une  irntabilité  ixborbiilque  tr<^  déve** 
loppée,  et  alors  lopium  assure  un  succès  refusé  au 
mercure  (London^  Med^  Journal  ^  1788J.  Quoiqiie 
le  mal  vénérien  offre  un  témoignage  le  moins  irrécu- 
sable du  pouvoir  des  médicamens,  il  tie  rentre  pas 
moins  dans  !a  règle  générale  de  la  plupart  des  maladies 
chroniques*  sur  rcflicacîlé  des  nio\ens  pris  de  Thy- 
gicnc  seule,  comme  Van-Sv»iétcn  Ta  prouvé  par  des 
exemples  liap[)ansi  cl  uo  saît-ou  pas  que  les  forçais 
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infectes  du  mal  ve'neriea  guérissent  par  l'usage  sî 
du  ruginie  v<'gélal  et  de  TeTtercice  pénilile  qui  faîl 
leur  tâche  journalière?  Je  ne  m'engagerai  poiat  ii 
dansJa  longue  e'uuméralion  des  remèdes  non  mercu 
rîels  recommandés  pour  guérir  la  maladie  s^phîlt 
lique,  et  exposés  avec  beaucoup  de  clnrlédans  l'on^ 
vragedelVL  Swédiaur(i);  mais  je  ne  doispoiiitometiS 
tre  de  parler  d'un  nouveau  moyen  qui  a  fixé  ily  a  quel 
ques  années  TalLention  puTillque,  elqui  consiste  dans 
Tusage  interne  et  externe  de  Foxigène  (2).  L'auteur 
rapporte  une  suite  nombreuse  de  faits  observés,  et 
de  guérîsons  de  la  maladie  syphilitique  opérées  pal* 
l'usage  interne  de  ce  qu  il  appelle  sa  tisane  nitri-* 
que,  combiné  avec  ^clui  de  la  pommade  oxigénée^J 
comme  topique.  Maïs  pourquoi  recourir  à 
moyens  douteux  qu'on  sVmpresse  de  mettre  en 
guCj  et  qui  retombent  aussitôt  dans  l'oubli;  tandis 
que  rien  n'est  plus  constaté  que  l'cflicacilé  du  mer- 
cure employé  sous  divers<;s  formes,  et  que,  si  oa 
excepte  quelques  cas  très-rares  de  la  maladie  syphî^^ 
litique  très- invétérée  ou  compliquée  avec  quelque 
autre  affection  cutanée  ou  glanduleuse,  on  peut  pai*- 
venir  presque  toujours ,  en  administrant  avec  mé- 
thode ce  médicament  (5),  à  obtenir  une  guérison , 


lée'lB 


fi)  Trniiè  compfet  sur  Us  sympiémcs^lfSfffeis^  etc.  J 
des  maladivs  sfphilitiifucs  ;  pnr  Sivt'diaur. 

(2)  JLssai  sur  ît^s  pmpriéiês  médicinales  de  Voxig^ne  ,  ei 
sur  f application  de  ce  principe  dans  les  maladies  véné- 
Tiennes ,  psoriques  et  dartreuses  ;  par  A  lyoB.  Paris. 

(5)  Je  suis  loin  d'exclure,  dans  certaine  cas  ,  plusieurs  re- 
mèdes non  uieicuricls  dont  fa-le  Swc'diattrj  et  «urioul  ^u^age 
iuterne  de  l'alcali  volatil  (ammonia<juey  Uu  professeur  Peyrilhe* 


s  Y  P  n  r  T.  I  s. 


5oIid< 


les  pli 


fui 


[e .'  L.cs  expônenccs  les  plus  aulhenliques  laites 
dans  un  hopîlAl  de  veneVietis  de  Paris,  iroiU-elle« 
pas  constaté  que  taulùt  les  frictions  mercurielles 
senles,  les  emplâtres  mercuricis,  les  fumigations  du 
même  mctal ,  les  lavemeiis  antivene'riens,  les  pre'pa- 
rations  du  mercure  iusolulile,  ou  enfin  les  sudorîfi- 
(jues,  ponvoient,  chacun  séparément  et  dans  les  cas  les 
plus  simples,  guérir  les  maladies  vénériennes;  que, 
Jans  d'autres  cas  plus  rebelles ,  îl  falloit  combiner  les 
frictions  mercurielles  avec  les  sndorifiques,  ou  l)ien 
indistinctement  avec  les  fumigations  niercunclles  ^ 
le  muriate  mercuriel  corrosif,  ou  les  lavemens  anlt- 
vénérîens  (i)  ;  qu*enfîn,  lorsque  la  maladie  eit  pins 
invétérée,  il  fallnit  user  simultanément  ou  successi- 
vement des  préparations  mercurielles  sous  diverses 
formes?  Je  ne  puis  que  renvoyer,  pour  ce  qui  con- 
cerne le  mode  d'administration  des  mercuriaux  ,  ati 
traite  de  M.  Swédiaur,  à  la  Matière  médicale  de 
Schwilguc,  et  à  fouvrage  déjà  cite  de  M.  Lagneau, 
où  sont  développées  les  méthodes  de  traitement  em- 
ployées a  riiopital  des  vénériens  de  Paris.  Maïs  un 
point  qu'il  n'est  point  facile  de  résoudre,  c'est  le  de- 
gré d'utilité  des  bois  dits  sudor'Jù/ues  :  exaltés  par  les 
uns,  ils  sont  abpolumeut  rejelés  par  les  autres.  Ils 
paroissent  cependant  avoir  des  avantages  hien  mar- 
qués, surtout  dans  les  afleclîons  syph  liliqnes  invété- 
rées et  qui  ont  résisté  aux  mercuriaux.  Kn  voici  uu 
exemple.  Une  femme  préscnloît,  lors  de  son  entrée 


(l)  Observations  fn' tes  f  ei  pribUé es  par  ordre  du  Gouve^ 
nrmfni,  sur  les  dijji'rcntes  méthodes  d* administrer  le  fr.9T 
cure  dans  les  maladies  vvtténennes  }  par  De  Home» 
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rhôpilal,    1**.  un  en^jorgenient  du  périoste  de  1^ 

fp^Tlie  inférieure  du  tibia  droit,  fornaant  un  nodus 

indolent  depuis  dix  ans;  a*,  une  exostose  considéra- 

iïle  dans  toute  retendue  du  tibia  gauche  depuis  trois 

;  5°.  enfin ,  de  violentes  douleurs  vénériennes  au 

iras  et  à  la  jambe  gauches.  On  avoit  ailrainiâtré  suc- 

icessîvcment  tous  les  composés  niercurîaux  sans  suc— ^ 

Xcs.  M.  Cullerîer  en  étant  informé,  ne  prescrivît  que 

Il  salsepareille  et  le  gaïac  à  Tétat  de  simp  ,  à  la  tlosq 

de  quatre  onces  tous  les  matins  pendant  vingt -cinq, 

jours,  puis  il  le  fit  continuer  à  six  onces  pendan^^ 

Irentc  autres  jours ,  époque  â  laquelle  elle  fut  gucrîe^^ 

On  donna  pour  boisson  oix}inaire  la  tisane  sudorifi- 

qne,  et  on  administra  beaucoup  de  Ixiins.  La  malade 

fut  complètement  jj[uérie  deux  mois  après  son  entrée^^ 

51.  Cullerîer  emploie  souvent,  et  avec  beaucoup  de 

succès,   les  sudoriGques;  maïs  il  les  donne  à  plus 

forte  dose  qu'on  i\e  le  fait  communément.   Voici 

comment  il  les  administre  en   boisson  .Prenez  sal^ 

«epareille  coupée ,  deux  onces  ;  gaiac  râpé ,  une  once  ;, 

bois  de  sassafras,  deux  gros;  faîtes  macérer  pendant 

vingt-quatre  heures  dans  deux  pintes  dVau  qu'on  fait 

réduire  à  moitié  sur  uu  feu  modéré  ;  on  peut ,  dana 

les  maladies  ûpinialr&s,  mettre  autant  de  gaiac  que^ 

de  salsepareille.  LiOrsque  le  malade  a  été  préparé  pac 

les  laissons  délayantes,  les  purgatifs,  les  bains,  ctc.,j 

on  lui  prescrit  chaque  jour  une  pinte  de  la  décoctiott^ 

<:î-dessus ,  à  piHîndre  dans  la  matinée ,  et  Taprès-midi 

'I  boit  mie  tisane  plus  légère  ,  faite  avec  le  résidu  de 

la  première.  Son  régime  doit  être  adoucissant,  mais 

toujours  accommode  à  l'état  de  ses  forces. 


SCOK  BUT,  CilOf 

SCORBUT    (l). 

§  !<*■.   Considérations  générales. 

5i3.  Des  inexactitudes  sont  e'chappe'es  à  Boerhaaye 
dans  la  description  des  dernières  périodes  du  scorbut, 
et  son  disciple  Van-Swiéten  les  commente  avec  ua 
respect  aveugle  comme  autant  de  vérités  qu  on  a*o- 
seroit  contester.  Le  Traité  du  docteur  I^ud ,  qui  avoit 
fait  plusieurs  vojages  maritimes  et  observé  le  scor* 
but  sous  toutes  les  formes,  est  devenu  un  ouvrage 
classique  ;  et  puisque  la  seconde  édition  anglaise  pa-« 
rut  en  ijSj  ^  on  doit  s* étonner  que  Sauvages  n  en  ait 
point  profité  lorsqu  il  publia  sa  Nosologie  eu  lyCS..- 
Les  recherches  de  Milman  sur  le  scorbut  ont  rectifié 
seulement  la  théorie  de  Lind,  d*après  les  principes  de 
rirritabîlîté  Hallérîennc-..  Dehaën  fRatio  medendi, 
lorae  VI  ^  a  approfondi  la  nature  de  cette  maladjç 
par  le  rapprochement  des  relations  des  navigateurs; 
maïs  on  doit  surtout  louer  la  sagacité  profonde  du 
capitaine  Cook,  qui,  par  des  moyens  préservatif^ 
puisés  dans  les  principes  les  plus  sains  de  Thygièue  ,  a 
su  préserver  son  équipage  du  scorbut  pendant  les 
navigations  les  plus  longues  et  les  plus  périlleuses. 
Tai  eu  occasion  de  faire  les  observations  les  plus  mul* 
tipliées  sur  cette  maladie  dans  les  hà{^taux  de  Bicétre 
et  de  la  Salpclrière.  J'ai  été  surtout  curieux  de  recon- 

I    I       I  .  I  II  -*  — r'- 

(i)  SrsoifYMis.  ScorOutu^ ,  SauVagcs,  LiNi«ieu^,:To* 

OKLi  CuLLE^'j   SAttAR,    BOSAUAAVE  ,  £ÏOFrMA\?l  ,  LipO)  ,  Mll.« 
VAX. 
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iioilre  la  correspondance  qu'il  y  a  entre  la  succession 
des  saisons  et  lenonibredes  scorhuliqucs  dans  les  hos- 
pices ,  et  voici  le  résultat  des  remarques  que  j'ai  faites 
dans  celui  de  BictHre.  En  1794»  ûu  mois  de  novembre 
et  de  décembre  il  ny  avoîl  que  deux  scorbutiques  dans 
les  infirmeries;  aurommcncemenlde  janvierderau- 
tiéesuivanleJenoml'res'éleva  h  quinze;  le^oduméme 
inois  il  étoit  de  vingt-quatre;  ce  nombre  augmenta 
progressivement,  et  il  cloil  de  Irciite-sepl  le  18  fé- 
vrier ;  le   i"  mars   il    étoit  de    cinquante -quatre, 
L^augmentatîon  cunliniia  encore  jusqu'au  mois  d'a-p 
Vril,  et  le  nombre  des  scorbutiques  fut  porte  durant 
ce  mois  jusqu'à  cent  deux.  En  renvoyant  les  malades 
à  mesure  que  les  guérisons  s'opéroîent,  la  proportion 
vint  à  décroître  en  mai ,  en  sorle  qui!  ne  resloil  plui 
^e  trente-quatre  scorbutiques  dans  les  infimieries 
Ters  le  30  du  mois;  il  n'y  en  avoit  plus  que  dix-sep^ 
rers  le  30  de  juin.  Le  nombre  continua  à  diminuer  1 
en  sorte  que  le  30  juillet  il  u'cn  restoit  plus  que  treize 
le    17    août   je  n'en  comptois  plus  que  quatre,   et 
îin  seul  en  septembre.  On  voit  donc  que  le  nombre 
des  scorbutiques  a  été  toujours  en  croissant  depui^ 
novembre  jusqu'en  avril,  et  qu'il  a  toujours  été  en-^ 
suite  en  diminuant  jusqu'en  septembre.  I/hiver  est 
sans  doute  la  saison  la  plus  féconde  en  causes  pro- 
ductives du  scorbut  dans  les  bospices,  à  cause  dé 
rinaction  ,  de  Fair  non  renouvelé  des  sallt*s,  de  Tcn- 
nui ,  du  défaut  de  végétaux  frais  :  tout  se  rétablit  en- 
suite en  été.  ^V 

5 1 4-1  iC*s  observations  faites  durant  les  voyages  mari- 
times de  Tamiral  Anson,  de  Bougainvillc,  du  capi- 
taine Coyk ,  du  capitaine  Georges  Vantx)uver,  etc. , 


fapprocliëes  de  celles  qui  furenl  faites  lors  tlu  siège 
-de  Breda  fyamlennri' ,  de  Morb.  pop.  Bmlaw'sJ, 
lAe  celles  qu'eut  occasion  «le  faire  Ivramer  dans  Tar- 
r^ee  impériale  en  Hongrie  (Disscrt,  epist.  de  Scor-^ 
iutoj,  et  enfin  le  résultat  de  mes  pi*opres  recherches 
.sur  celte  maladie  dans  les  hospices  de  Bicétre  et  de  la 
"iSalpèlrière  ne  laissent  plus  de  doufe  que  le  scorbut  de 
taer  et  celui  de  terre  ne  soient  de  la  même  nature, 
que  Tun  et  Taulre  tirent  leur  origine  des  mêmes  cir- 
constances, qu^ils  oflrent  des  syniplomes  analogues 
dans  leurs  périodes  respectives ,  qu'enfin  c  est  par  le» 
mêmes  moyens  cfi»'on  parvient  à  les  guérir  ou  a  le* 
traiter.  Le  professeur  Richcrand  confirme  encore  cet 
opinion  par  l'histoire  d'une  épidémie  qu'il  observa 
en  1804  parmi  les  soldats  de  la  garde  de  Paris,  can-' 
tonnés  dans  diflerens  quartiera   et  parmi  les  malade»- 
['deThopital  St.-Louis. 

5i5.  M.  Réraudrcn  5  premier  médecin  de  la  maJ 
rine,  observe  avec  justesse,  dans  une  Dissertation  sur 
eette  maladie  ( Réflexions  sommaires  sut*  le  Scorbut  ^ 
Paris ,  i8o3  J^  que  le  scorbut  de  mer  approche  beau-* 
coup  de  celui  qui  sm^vient  dans  les  camps  et  dans  Icrf 
villes  assiégées  ;  ses  symptômes  sont  nombreux,  cm 
frayans;  il  tend  rapidement  à  la  gtiérison  ou  à  lai 
fnort,  selon  que  les  malades  sont  privés  ou  peuvent! 
faire  usage  des  substances  propres  a  en  retarder  le» 
progrès  et  a  rappeler  la  sauté.  La  maladie  est  alors 
cpidémique;  elle  émane  directement  de  Thumidité 
de  Faîr,  du  sol,  des  habitations  et  de  rahstineuce  dc9 
"végétiiux  :  elle  guérit  presque  spotitauément  si  ces 
causes  cessent  d*agir.  Le  scorbut  qu'on  oljserve  sur 
iner,  au  scia  des  grandes  villes,  particulièrement  eu 


XO  T.RSrOWS    OnCANTQUKS    GENERALE», 

hiver,  peut  être  sporadique;  alors  sa  marche  est 
Jeute,  ses  symplùmcs  moins  prononcés;  il  sembla 
disparoitre  en  e'ié,  et  renaître  avec  la  mauvaise  sain 
son;  îl  attaque  sourdemenL  la  coiislîtutioa  du  ma-» 
lade,  et  amené  prématurément  la  caducité.  Une  or- 
ganisation foibie,  l'indigence,  Tinertie,  la  vieillesse, 
les  aiTections  tristes  de  Tame  y  prédisposent  ;  toutd 
maladie  grave  ou  longue,  les  fièvres  interrailtenles,' 
les  hémorrliagies ,  les  pertes  abondantes  peuvent  y 
donner  lieu.  Celte  dernière  variété  de  sc*orbut,  que 
M.  Kéraudren  désigne  du  nom  àe  secondaire ,  pouQ 
la  distinguer  de  la  première,  à  laquelle  il  donne  1^ 
nom  de  scorbut  primitJjy  se  guérit  plus  diffioilemenl 
que  l'autre.  Les  marins  scorbutiques  se  guérissent 
subitement  par  le  simple  relâcbcmeut  à  terre ,  cl  par 
le  seul  usage  d'une  nourriture  végétale.  • 

5 16.  On  a  classé  le  scorbut  d'uiie  manière  variée. 
liCS  uns  le  regardent  comme  très -analogue  aux  fiè- 
vres adyi^amiqnes.  Je  l'avois  placé  d'abord  parmi 
les  maladies  lymphatiques  de  la  peau  ,  puis  parmi  les 
liémoriliagies  passives.  M,  Kéraudren  le  regarde 
comme  unealTcction  atonîqucdu  syslcjnevasculaire^ 
Rollo,  comme  le  résultat  d*une  désorganisation  do^ 
I  économie  animale.  Je  Tai  rangé  maintenant  parmi 
l^s  lésions  organiques  générales,  puisqu  il  aflecte  Sk 
la  fuis  la  plupart  des  systèmes  d'organes. 

§  IL  Description  générale  du  Scorbut, 

,  3*7-  Prédispositions  et  causes  oçcasioiuieUes^y 
Suivant  les  observations  les  plus  multipliées ,  une^ 
nourriture  grossière  non  fcniieiitée,  etlusage  des* 
V iundes  salées  el  fumées,  peuvent  disposer  au  scor-^ 
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but,  mais  ne  siifllsent  pas  seuls  ponr  le  produire, 
puisque  dans  ceiiairies  cniitrees  les  paysans  ne  se 
nourrissent  que  de  farineuic  non  fermentes,  de bonîî- 
lie,  etc. ,  et  qu'on  a  vu  des  équipages  vivre  unique- 
ment de  salaisons  sans  élrealteials  du  scorbut,  tandis 
qu'on  a  observé  celle  maladie  au  plus  haut  degré  à 
bord  de  quelques  vaisseaux  pounus  de  provisions  de 
toute  espèce,  et  dans  des  armées  nourries  entière- 
ment de  viandes  fraîches.  La  disette  j  Tusagc  d'ali- 
meiis  altérés  ou  peu  propres  h  réparer  les  pertes,  l.i 
foiblesse  inli-oduîle  par  des  maladies  anlécétlentcs, 
des  fatigues  excessives  ou  une  inaction  trop  prolon- 
gée ,  les  afl'ections  tristes ,  le  séjour  dans  des  lieux  où 
laîr  est  dinicilement  l'enouvclc  ,  la  malpropreté  îndî- 
YÎduelIe ,  sont  autant  de  circonstances  qui  concourent 
à  produire  le  scorbut,  dont  la  cause  occasionnelle  !a 
plus  active  réside  dans  Thumidilé  de  l'air,  et  surtont 
dans  une  humidité  fi-oîde. 

5  ï  8.  Sjmplômrs  de  la  premrh'e  période,  du  scor^ 
but*  Pâleur  de  la  face ,  avec  une  teinte  d'une  coufeifl* 
livide  plus  ou  moins  marquée,  lassitude  générale  et 
débilité  au  moindre  mouvement,  douleurs  vagues, 
gencives  rouges ,  gonflées  el  disposées  a  saigner  aa 
moindre  frottement,  taches  rouges ,  bleuâtres  el  li- 
vides sur  les  membres ,  etc.  Deuxième  période.  Im- 
possibilité de  marcher,  souvent  contracture  des  mus- 
cles flcchîseurs  de  la  jambe,  et  enflure  qticlquefois 
monstnieusc  des  mêmes  èxtrénrités  avec  de  grandes 
ecchymoses  pins  ou  moins  livides,  syncopes  fré- 
quentes au  moindre  mouvement  et  quelquefois  par 
une  simple  exposition  k  l'air  frais ,  tendance  à  des  hé- 
nionhâgies  copieirs^s  par  le  néz^les  gencives,  les  in- 
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lesliiis  ou  les  poumons  ;  geticives  fougueuses  avec  de 
vives  douleurs ,  une  couleur  livide  et  une  odeur  très- 
fétide,  ulcérations  plus  ou  moins  douloureuses  aux 

imbes  ou  aux  piocLs,  ou  bien  simple  induration  du 
|.issu  cellulaire  des  mêmes  parties.  Troisième  péiiode* 
Rîeu  de  plus  déplorable  :  ulcères  sordides ^  fongueux 
aux  memhrcsahdoniinauN;  quelquefois  sorte  de  lièvre 
~ «dynamique  avec  des  sueui's  fétides,  des  pélécbies, 
Aes  hémorrliagies  copieuses  par  les  selles,  Turine, 
les  poumons,  le  nez;  toutes  les  horreurs  de  Thypo- 
;cIiondrie  et  du  plus  profond  abattement ,  oppression 
iextréme ,  hydrothorax  ou  ascite.  Lors  de  Tautopsie 
^cadavérique  I  on  a  trouvé  eu  général  \u\  liquide  se- 

:ux,  jaunâtre,  plus  ou  moins  épais  et  infiltré,  du  sang 
^cn caillots  épanclié  dans  le  tissu  cellulaire  sous-cutané, 
^^au5  celui  qui  occupe  les  interstices  des  muscles, 
^elquefois  dans  le  lissu  ménje  de  ces  organes  ;  cer- 
taines foison  a  remarqué  répanchement  d'un  liquide 
épais  et  comme  gélatineux  dans  l'articulation  du  ge- 
,xiou;  daos  le  plus  grand  nombre  de  cas  les  poumons 
ont  été  trouvés  durs  et  gorgés  de  sang.  Lorsque  la 
noaladic  avoitatteiitt  sa  dernière  période  ,  le  (issu  des 

luscles  fléchisseurs  de  la  jambe  étolt  mollasse  ,  facile 
h.  déclarer  en  filameiis,  ou  même  réduit,  par  uue  sorte 
de  décomposition,  en  une  espèce  de  liquide  mêlé  de 
sang,  comme  )'en  ai  été  moi-même  témoin  dan» 
l'hospice  de  Bicètre.  Un  homme  âgé  de  trenle-ua 
ans  fut  porté  à  l'inGvmeiie  avec  tous  les  symptômes 
du  scorbut  au  deuxième  degré  .  la  maladie  fit  dcs^j 
progrès  si  rapides  malgré  le  traitement,  que  cet; 
Lomme  succomba  vers  le  viuyt-uniènie  jour.  A  fou-, 
verturc    du    corps^  |çj  d<juj^  cavités  tlioracicjuj 
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étolent  dans  Tctat  naturel;  le  péricarde  et  Fabdomea 

contenoient  une  grande  quaatité  d^un  liquide  séreux 

et  jaunâtre.  Je  voulois  examiner  ce  qui  formoit  une 

légère  ecchymose  au  pli  du  bras,  et  je  reconnus  que 

la  peau  et  le  tissu  cellulaire  étoieat  gorgés  de  sang, 

sans  que  les  muscles  adjacens  eussent  souffert  aucune 

altération.  Les  deux  genoux  et  la  partie  antérieure  et 

inférieure  des  cuisses  étoient  sensiblement  gonflés; 

et,  après  avoir  enlevé  la  peau  et  le  tissu  cellulaire  de 

ces  parties ,  on  ttouva  aib-dessus  des  genoux  une  col*  ' 

lectiou  abondante  de  sang  noir  tant  fluide   qu'en 

caillots;  il  n'y  avpitpas  d*épanchement  dans  la  région 

poplitée.  On  crut  d'abord  que  Fartère  fémorale  étoit 

ouverte  ;  mais  un  examen  plus  attentif  fît  voir  que  ce 

vaisseau  étoit  intact.  La  partie  inférieure  des  muscles 

droit  antérieur  et  triceps-fémoral  (iléo  et  trifémoro- 

rotuliens)  étoit  désorganisée  dans  toute  son  épaisseur 

dans  rétendue  de  quatre  à  cinq  pouces ,  et  formoit 

une  masse  de  caillots  et  d'un  liquide  très-rouge  :  leur 

partie  supérieure  ne  contenoit  point  de  sang  épanché 

ni  infiltré  ;  mais  le  tissu  de  ces  muscles  étoil ,  dans  cet 

endroit ,  tendre ,  mollasse  et  facile  à  être  mis  eu  lam* 

beaux. 

§  IlL  Traitement  du  Scorbut. 

519.  Le  docteur  Liad  a  eu  occasion  d'essayer 
comparativement,  sur  plusieurs  malades  afieclés  dtt 
scorbut,  les  remèdes  les  plus  vautés  coutre  cette  ma« 
ladie ,  le  suc .  de  cochléaria ,  le  quinquina  à  grande 
doaeyladécoctiondesboissudpritiqucSjlesaniei^yetc^i 
en  leur  interdisant  l'usage  des  végétaux  frais;  il  sest 
appliqué  aussi  à  découvrir  lefl'et  des  diflëraa$  £niit# 
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^•ées  vcfgetaiix,  des  salades  de  cresson,  d* endive, 
de  cliicoréc  sauvage,  de lailue;  des  fmils  mûrs,  tels 
que  des  prune»,  des  pommes,  des  groseilles,  etc.; 
mais  il  reoonnoît  u'avoir  pu  découvrir  dans  aucune 
de  ces  subslances  de  verlu  antiscorhuliquc  supérieure 
à  celle  des  autres,  parce  qiie  les  malades  qui  en  out 
fait  usage  n'ont  pas  été  plus  iàl  rétablis  que  ceux  qui 
prenoienl  journcllemenl  du  bouillon,  ou  qui  man- 
gcoientdu  bœuf  bonîllî,  avec  des  légiimes.  Que  doît- 
on  donc  penser  des  prétendus  antiseptiques  ?  à 
moins  qu'on  ne  veuille  comprendre  sous  ce  nom  les 
riandes  de  bœuf,  de  mouton,  de  porc,  etc.;  les  vé- 
gétaux Acres  qui  contiennent  du  soufre,  de  razote,elc- 
Mais  les  plus  sûrs  moyens  de  guérir  le  scorbut  sont 
réloignement  drs  causes  qui  ont  délemiiiié  cette  ma- 
ladie, les  soins  de  propreté  généraJç  et  particulière, 
un  exercice  modéré  et  gradué  suivant  les  forces,  et 
Fusage  des  alimens  de  l>0!nie  qualité  tirés  soit  des 
végétaux ,  soit  des  animaux.  Les  végétaux  acres  de  la 
famille  des  crucifères  paroîssent  devoir  être  employés 
de  préférence  dans  le  premier  et  même  le  deuxième 
degré,  tandis  ffue  les  fruits  sucrés  acidulcsseroitt  plus 
efficaces  dans  le  dernier  degré  de  la  maladie.  Le  trai- 
tement local  doit  varier  suivant  lessymptùmes;  les  ul- 
cères de  la  bouche  doivent  être  touchés  avec  Tacide 
muriatique  délayé;  les  jambes  enflées  et  œdémateuses 
flmvcnt  être  fomentées  avec  des  linges  trempés  dans 
du  vidOttdn  vinaigre  aromatique. ..  Dans  le  Cas  dune 
hémonhagie  abondante,  on  doiuie  à  l'intérieur  quel- 

fues  tjoutles  d'acide  sulfurique  dans  une  grande  pro- 
►rlion  de  liquide  ;  on  fait  des  applications  slimu- 

inles  sur  les  ulcères  sordides  et  fongueux.  Dans 
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:eUe  maladie  chronique,  encore  plus  que  dans  Jes 
Lutres,  on  remarque  une  puissaule  influence  des  af-^ 
élections  gaies,  de  l'exercice  du  corps,  d'un  air  sa^ 
lubre  et  d'un  heureux  choix  d'alimens.  Les  preccntes 
de  Thygiène  navale  sont  développes  avec  une  grande 
iSagacité  dans  une  Dissertation  de  M.  Pallois  (Essai 
[sur  r Hjgicne  nm'ale^  Paris,  1800). 

320.  Dans  le  premier  temps  des  longues  navigar    1 
|tioQS,  le  scorbut  étoit   excessivement  fréquent  et 
jneurtrier  à  bord  des  navires;  les  causes  en  étoient 
mauvaise  nourriture  des  équipages,  la  forme  des 
navii^es,  le  défaut  de  soins  de  pi-oprete  et  Tentasse- 
ment  des  hommes.  Cook  regarde  comme  autant  de 
causes  de  cette  maîadie  le   manque   ou  une  trop 
foible  ration  d'eau  ainsi  que  l'usage  des  [miles  rances- 
^La  largeur  plus  grande  des  navires  et  l'usage  de  ro- 
binets pour  laver  le  fond  de  la  calle,  ont  beaucoup 
contribué  à  la  rendre  moins  fréquente  de  nos  jours-' 
11  résulte  aussi  des  observations  faites  par  les  navi- 
gateurs, et  entre  autres  par  Tinfaligahle  Péron,  dans* 
i.son  voyage  aux   terres  australes,  qu^ea  adoptant^ 
les  moyens  ordinaires  ,  les  médicamens  dits  ant!-) 
«corbutîques  sont  inutiles  pour  la  cure  du  scorbut* 
[.de  mer;  à  peîtie  sont-ils  susceptibles  de  modérer  la 
marche  des  premiei^  symptômes  :  ils  sont  absolu- 
ment sans  effets  lorsque  ceux-ci  sont  plus  avancés. 
Les  moyens  hygiéniques  sont  plus  eflicaces,  et  Tcx- 
périence  de  tous  les  navigateurs  a  prouvé  que  les 
plus  longues  navigations  pouvoient  être  étrangères 
aux  désastres   du  scorbut,  lorsqu'on  fait  usage  de 
farineux  frais,  et  particulièrement  de  riz  à  l'état  de 
bouillie,  de  poudding  ;  de  ce  genre  sont  également 
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les  substances  fermeiitees  et  fermentescibles ,  le  smieT 
ii7'^//^  (chou-croùlc)  ,  les  diverses  espèces  de  bière, 
et  eutre  autres  celle  qu'on  désigne  sous  le  uom  de 
sapùieUe*  Cook  recommande  le  sucre  au  lieu  de 
rhuile ,  celle-ci  ayant  Tînconvénient  de  deyenir  ton-» 
jours  rauce,  acre  et  de  mauvaise  qualité,  dans  les 
longues  navigations.  Rien  n*est  plus  étonnant  que- 
de  voir  des  individus  aCTectés  du  scorbut  au  plus  liant 
degré,  guéris  presque  subitement  en  relacbant  x 
terre.  Pcron  a  fait  la  même  observation  sur  les  vais- 
seaux le  Géogntf}/ie  et  le  Naturaliste. 
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§  I*"^.  Considérations  générales^ 

331.  Qii  a  toujours  lieu  d'admirer  la  précisioa,^ 
Tcxactitude  et  les  résultats  dune  observation  sévère, 
dans  les  aphorisraes  de  Boerhaave,  lorsqu'on  a  soiu^ 
d'écarter  certaities  théories  subtiles  ou  des  vues  hy- 
pothétiques qui  tenoicut  à  ses  principes  et  à  ses" 
études  favorites  :  cette  réflexion  est  justifiée  par 
l'exemple  de  la  gangrène.  Rien  n'est  plus  obscur  que, 
la  vaine  recherche  de  la  nature  intime  de  cette  ma- 
ladie, si  on  veut  y  faire  entrer  des  considérations^ 
particulières  sur  le  jeu  des  vaisseaux ,  sur  l'obstrue-*, 
lion,  surl'épanchement  d'un  sang  qu'on  suppose  se 
putrétier;  mais  quand  on  sait  s  arrêter,  et  qu'on  se 
borne  l    'exposition  simple  des  causes  manifestes  et, 
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âes  phénomènes  de  la  gangrène ,  rien  n'est  plus  sa*- 
tîsfaisant  et  plus  conforme  aux  faits  observés  que  ce 
que  rapporte  Boerhaave  sur  la  naissance  et  les  pro« 
grès  de  cette  affection  ^  qui  suppose  une  perte  de  la 
vie  dans  une  partie  déterminée.  Cet  auteur  célèbre 
fonde  la  différence  de  la  gangrène  et  du  sphacèle 
sur  la  théorie  mécanique  qu'il  a  établie  ;  mais  il 
ajoute  ensuite  que  ces  deux  affections  ne  diffèrent 
que  par  l'intensité,  la  durée  et  le  lieu;  ce  qui  rend 
très-difficile  la  détermination  dés  limites  qui  peuvent 
les  séparer- 

3aâ.  Le  scorbut  lui-même  semble  être  une  sorte 
de  passage  ou  plutôt  de  disposition  à  la  gangrène  : 
on  sait  que  cette  maladie  entraine  souvent  des  ul* 
cères  aux  jambes,  qui  sont  rebelles  à  toutes  sortes 
de  remèdes,  et  qui  passent  avec  une  grande  facilité 
à  la  gangrène.  Mais  celte  disposition  se  marque  sur- 
tout à  l'égard  des  gencives  ;  il  s  y  développe  d'abord 
de  la  chaleur,  de  la  douleur,  et  une  aorte  de  prurit; 
elles  répandent  du  sang  au  moindre  contact;  il  s'y 
manifeste  ensuite  des  taches  blanchâtres  entourées 
d'une  aréole  rouge  ;  le  mal  s'étend ,  et  ses  progrès 
sont  marqués  par  une  odeur  des  plus  fétides  et  un 
flux  copieux  de  salive;  enfin ,  si  on  n'y  remédie  pmr 
l'usage  des  acides  minéraux,  la  gangrène  attaque  les 
gencives,  et  même  les  autres  parties  voisines.  On 
connoit  la  gangrène  qui  vient  dans  certaines  parties 
par  la  compression  de  quelque  artère  ,  Ou  par  un  ob- 
stacle mis  au  retour  du  sang  par  les  veines;  c'est  ce 
qui  répand  de  nouvelles  lumières  sur  l'origine  de  k 
gangrène  sénile  dont  Tulpius  (Oèseiv.  med,  Ub.  III) 
rapporte  un  exem{ile  frappant.  Un  vieillard  devenu 
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depuis  quelque  temps  Irès-debile,  e'prouvoU 
telle  diminuliou  de  la  chaleur  vitale  et  des  forces  de 
la  circulation,  quà  la  moindre  lésion  il  s'ensuivoit 
une  gangrène  manifeste.  Celle  disposition  se  déclara 
d*ahoixl  dans  diirererites  parties;  il  ne  pouvoit  point 
«'asseoir  ou  s  appujer  sur  son  coude,  ou  même  popH 
1er  son  pied  à  terre,  que  la  partie  comprimée  ne  fut 
frappée  de  gangrène.  Cette  aflection  s'ctant  ainj 
propagée,  devint  universelle,  et  envahit  toute  ïhsL- 
bitude  du  corps. 

§  II.  Description  générale  de  la  Gangrène. 

3a  5.  Prédispositions  et  causes  occasiormeUes. 
doit  mettre  de  ce  nombre  la  ligature  des  veines 
leur  compression  par  une  tumeur,  un  froid  intense 
Faction  des  j-éperaissifs  sur  une  tumeur,  une  phlej 
masie  violente,  erlernc  ou  interne,  les  plaies,  h 
fractures ,  les  luxations ,  l'application  de  bandes  ti 
serrées,  une  pression  longue  exercée  sur  certaine 
parties,  surtout  durant  des  fièvres  délétères,  le  scoi 
but,  la  variole  confluente,  un  âge  très-avancé,  uni 
cxU'éme  de'bilité,  des  contusions  fortes  exercées  snr 
de  grands  nerfs,  sur  Tépine  du  dos,  b  moelle  épi" 
nière. 

524.  Symptômes.  SI  la  gangrène  succède  à  une' 
inflammation  violente,  ob  voit  alors  tous  les  phéno- 
mènes de  cette  dernière,  comme  la  chaleur,  la  douv 
leur,  la  tension ,  céder  subitement,  sans  que  la  cause 
en  paroisse  avoir  été  éloignée,  ou  que  la  maladie  ait 
pai-couru  ses  périodes  :  le  sentiment  de  la  partie  de- 
vient irès-obtus;  sa  couleur,  plus  pâle,  devient  suc^ 
t«ssivement  cendrée,  livide,  noire;  la  partie  e^ 
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nioUe  et  dans  un  elat  de  relâchement;  il  s'y  formo 
des  vésicules  remplies  d'une  sérosité  icboreuse  ou 
légèrement  teinte  en  rouge.  Si  c'est  un  froid  intense 
qui  donne  lieu  à  la  gangrène,  comme  dans  les  ré- 
gicms  boréales,  quelquefois  l'eictrémité  du  nez,  ]e& 
lobes  des  oreilles,  les  doigts  des  pieds  ou  des  maina 
deviennent  gangrenés  et  finissent  par  se  séparer  du 
reste  du  corps,  c'est-à-dire  que  d'abord  l'impres- 
sion d'un  froid  violent  produit  la  pâleur,  puis  ^c-^ 
cède  la  rougeur,  qui  prend  ensuite  une  couleur  pour** 
prée  et  enfin  une  couleur  noire.  Le  spbacèle  semblo 
être  le  dernier  degré  de  la  gangrène,  et  est  marqua 
par  une  odeur  cadavéreuse.  Ses  effets  k  rintérieur 
sont  Finsomnie ,  le  délire ,  des  syncopes,  des  spasmes^ 
une  sueur  froide,  une  affection  comateuse,  et  la 
mort«  La  gangrène  sénile  ou  sèdie  commence  pav 
les  extrémités  les  plus  éloignées  du  centre  de  la  cir- 
culation; elle  affecte  les  orteils,  ou  souvent  elle  se 
borne;  quelquefois  cependant  elle  envahit  les  ré- 
gions voisines.  Elle  peut  être  presque  locale  et  seu-» 
lement  accompagnée  d'une  foiblesse  générale;  mais ■ 
elle  se  complique  aussi  fréquemment  avec  ks  fièvres. 
adynamiques« 

§  m.  Traitement  de  la  Gangrène. 

335.  Les  plus  graves  auteurs  semblent  se  faire  un 
jea  et  ne  connoitre  presque  aucune  difficulté  dans 
l'art  de  remédier  aux  progrès  de  la  ^ngrène  :  il  ne 
sTagtt ,  suivant  eux ,  que  de  rétablir  les  forces,  d'en»- 
pécher  le  principe  putride  d'entrer  dans  les  veines," 
et  d'arrêter  les  progrès  ultérieurs  d'une  prétendue 
putridité.  Ces  préceptes  généraux,  donnés  ainsi  saji» 
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fpMrîcli'on,  peuvenl-îls  être  suivis?  et  de  combî* 
d'exceptions  ne  sont-îls  point  susceptibles!  Si  la  gaii^ 
grhie  succède  k  «ne  iaflammation  violente,  ne  faut-i 
pas  la  prévenir  en  calmant  les  symptômes  de  cetti 
dernière?  et  si ,  au  ronlraîre,  elle  dépend  de  raclîoi 
d'un  froid  très-intense,  faut-il  tout  desuile  appliqut 
des  stimulans ,  comme  une  chaleur  vive?  et  ne  faut- 
point,   au  contraire,  tremper  la  partie  dans  Teai 
froide ,  et  la  ramener  par  degrés  et  de  grands  mena- 
gemens  a  sa  chaleur  naturelle?  En  général,  potil 
favoriser  le  retour  de  la  partie  k  un  état  de  vie,  s 
est  possible,  on  doit  avoir  recours  aux  topiques  sti- 
mulans, comme  les  infusions  aiMmatiques  et  alcooli- 
sées, aux  toniques;  et  à  rintérîeur,  à  des  boissons 
ana^epliffues  et  restaurantes.  Mais  les  détails  ulté- 
rieurs du  traitement  de  la  gangrène ,  et  la  variété  des 
moyens  à  mettre  en  usage  suivant  ses  causes,  doivent 
en  grande  partie  être  renvoyés  à  la  chirurgie. 
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Cofisidérations  générales. 


oaG.  On  doit  peut-être  s  étonner  qu'au  milieu  des 
rcclicrches  multipliées  qu'on  a  faites  sur  la  nature  et 
le  vrai  caractère  du  cancer,  on  ait  si  peu  insisté  sur 
les  parues  propres  k  devenir  son  siège  primilif,  et; 
que  ce  ne  suit  que  depuis  peu  de  temps  qu'on  se  soit 
occupé  d  indiquer  avec  précision  quelques  donnée 
pour  remplir  celte  lacune  :  c^est  ce  qu'a  fait  un  an 
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tomistc  et  un  chirurgien  distingué ,  M.  Roux  (Mé^ 
moire  rpnjertnant  quelques  '»ues  générales  sur  le 
Cancer)  (1  ).  Il  résulte  de  ses  recherches  que  la  peau , 
le  tissu  cellulaire  y  te  lïiieAibranes  muqueuses,  les 
organes  glanduleux  sécréloifes ,  et  peut-être  lès 
glandes  lymphatiques,  sont  les  parties  de  notre  Or- 
ganii$ation  susceptibles  d'être  ifirirtïîtÎTetnent  affec- 
tées du  cancer.  On  a  observé  depuis  que  les  os,  lés 
nerfs,  la  dure-mère,  les  muscles  des  viscères  creux, 
la  thyroïde  et  les  appareils  articulaires  peuvent  être 
atteints  de  la  même  affection  {ObsersfcUions  et  Con^ 
sidéraù'ons  sur  le  Cancer,  par  M.  Terrier.  Paris, 
1806).  Le  cancer,  lorsqu'il  est  confirmé,  offre  datts 
tous  les  organes  les  mêmes  caractères  et  se  présente 
sous  les  mêmes  traits  :  le  visage  ne  donne  que  trop 
souvent  de  malheureux  exemples  du  cancer  de  la 
peau.  Wisemann  Ta  vu  à  la  peau  du  crâne,  Gooch 
aux  tégumens  de  la  partie  interne  de  la  cuisse ,  Richter 
à  l'ombilic  ;  quelquefois  le  cancer  des  mamelles  com* 
mence  par  la  peau  qui  tti^irohne  le^ mamelon.  Parmi 
les  cancers  qui  attaqnénties  membranes  muqueuses, 
on  doit  ranger  ceux  de  l'œil ,  qui  commencent  pà^ 
la  conjonctive ,  ceux  des  fosses  nasales ,  de  la  langue , 
de  l'œsophage,  de  l'estomac,  des  intestiës,  surtout 
du  rectum ,  de  la  matrice ^  de  la  vessie,  dii  tnembrè 
génital.  Dans  ces  organes,  le  cancer  commence  sou- 
vent par  la  membrane  muqueuse,  et  ce  ta' est  que 
par  «ne  suite  de  ses  progrès  qu'il  envahit  les  parties 
soujacentes,  comme  l'indique  Tobsemition  de  la 

■  ■     I  ■■  I.  I  ■—    -  I        Miiil  I  »l  ■  ■  — 
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finarclic  de  la  maladie  éclairée  par  l'inspection  ca< 
vérique.  On  coiinoU  le  squirre  et  le  cancer  qui  af- 
fectent les  glandes  sécrétoires,  comme  les  mamelles 
Ci  les  testicules.  Quant  aux  glandes  lymphatiques^ 
peut-être  est-il  encore  douteux  qu'on  puisse  les  ran- 
ger p;irmi  les  parties  propres  à  être  primilivemeut 
afteclées  par  le  cancer,  quoique  dans  quelques  cas 
rares  cette  maladie  paroisse  s*ètre  manifestée  dans  une 
glande  lymphatique  sans  qu'on  puisse  la  regarder 
Con)nie  secondaire  ;  le  résultai  du  plus  grand  nombre 
lie  faits  observés  porte  à  regarder,  dans  tous  les  cas, 
^l'afTection  cancéreuse  de  ces  glandes  comme  tenant 
à  une  antre  tumeur  de  ce  genre ,  soit  cpi'elle  coexiste 
avec  elle,  soit  qu'elle  succède  à  M)n  extirpation;  les 
progrès  de  la  maladie  sont  d'ailleurs  faciles  à  suivre. 
Après  le  développement  de  l'aUection  locale ,  on  voit 
bientôt  les  parties  voisines  et  contignes  se  désorga- 
4iiser  ;  les  glandes  lymphatiques  les  plus  voisines  s'en- 
gorgent ensuite  cl  sonl  les  premiers  organes  éloignés 
qui  prennent  part  à  l'aflection  cancéreuse  :  enfin  le 
dernier  degré  dn  cancer  est  marqué  par  des  désor- 
dres et  des  lésions  dans  quelques  systèmes  organiques 
Irès-éloignés,  et  dans  la  presque  totalité  des  fonctions  ; 
c'est  celte  bisloire  générale  du  cancer  qui  demande 
encore  de  nouvelles  recherches,  cl  a  besoîa  d'èlre 
perfej^tionnée.  D'après  les  obsen'ations  d'anatomie 
pathologique  les  plus  modernes ,  la  dégénérescence 
qui  constitue  le  cancer  av<M:  ou  sans  ulcération ,  est 
toujours  composée  des  tissus  appelés  sqwrr'eux  et 
céivhrijofmes  par  M.  Lacnnec,  qui  en  a  donné  les 
caractères.  (Voyez,  dans  le  Dict.  desScienc.  mcdic, 
larticle  Aantomic palhoio^iquc, ) 
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537,  Slalil ,  pour  bien  tracer  les  caractères  pri* 
mitîfs  du  cancer,  se  borne  à  considérer  celui  du 
sein.  Ses  causes  les  plus  ordinaires  sont  des  lésions 
externes,  comme  des  compressions,  des  contusions, 
ou  bien  des  vices  de  la  mcnstruatien.  11  y  a  dureté 
de  la  partie  affectée ,  accroissement  plus  ou  moins 
lent ,  distension  variqueuse  des  vaisseaux  qui  s'j 
rendent  ;  les  douleurs,  lancinantes  et  très-vives ,  même 
dans  l'état  de  cancer  occulte ,  accroissent  encore 
lorsqu'il  devient  ulcéré,  et  il  s'y  joint  alors  sur  toute 
la  surface  le  sentiment  d*une  chaleur  brûlante,  qui 
est  en  général  le  symptôme  le  plus  insupportable. 
Stahl ,  en  développant  avec  sagacité  toutes  les  cir- 
constances qui  accompagnent  le  cancer  ,  admet , 
pour  expliquer  sa  nature,  une  certaine  corruption 
putride ,  acide  ou  çorrosive.  S'il  n'a  point  parlé  d*une 
manière  plus  exacte ,  ne  doit-on  pas  Tattribuer  au 
peu  de  progrès  qu  avoient  fait  alors  la  chimie  et  Fa^ 
natomie  7  Boerhaave  a  tracé ,  avec  son  laconisme  et 
son  exactitude  ordinaires,  le  tableau  exact  du  cancer, 
occulte  et  ulcéré.  Dans  le  premier,  squirre  avec  titil-' 
lation,  prurit,  chaleur,  rougeur,  douleur  lancinante, 
brûlante,  pongitive;  couleur  successivement  rou- 
geâtre,  rouge,  pourpre,  bleuàtrt*,  livide^  noirâtre; 
tumeur  dure ,  inégale ,  raboteuse  ;  vaisseaux  sanguins 
distendus,  noueux,  variqueux,  etc.  Dans  le  cancer 
ulcéré,  écoulement  d*une  sanie  pénétrante,  acre, 
fétide,  cadavéreuse,  avec  érosion  des  parties  envi- 
ronnantes; étendue  progressive  en  longueur  et  en 
profondeur;  ses  rebords  gonflés,  renversés,  d'un 
aspect  hideux;  douleur  atroce,  avec  un.  sentiment 
intolérable  de  brûlure,  de  piqûre,  d'érosion;  uni? 
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couleur  ceiulrce,  livide,  noire;  une  Irainée  de  can- 
cers OLTuItes  clans  les  glandes  voisines.  Enfin,  dani 
la  dernière  période,  fièvre  lente,  homorrhagies  fré-'j 
quontes,  convulsions,  marasme,  et  la  mort. 

!^28.  Depuis  Boei"haave ,  on  sVtoil  plulùt  occupe  à* 
faire  des  essais  de  certaines  plantes  ,  telles  que  la  ci-'] 
guë ,  la  belladone ,  etc. ,  qu'à  bien  faire  connoltre  lc# 
Ti*ai  caractère,  la  marche ,  les  variétés  de  celle  lior-f 
rible  maladie.  L'académie  de  F^yon  proposa  pour  su- 
jet d'un  prix  de  déterminer  le  caractère  du  vice  can- 
céreux et  son  traitement,  f.e  mémoire  dePeyrilhe  fut 
couronné.  L'auteur  clierclie  a  fixer  les  divers  degrés' i 
du  cancer,  et  il  admet  un  certaia  mouvement  spon- 
tané qui,  une  fois  né  dans  une  concrétion  glandu- 
leuse, ne  s'arrête  plus ,  selon  In! ,  que  toute  la  massô 
des  humeurs  extravasées  ne  soit  transformée  en  uni 
îchor  putride ,  acre  et  corrosif,  etc.  On  doit  regretter 
que  la  pathologie  du  système  lymphatique,  encoroj 
dans  Tenfan^^,  ne  lui  ait  pas  permis  d'en  faire  une' 
application    heureuse  aux    symptômes  du    cancer. 
Combien  il  étoit  importaiU  de  déterminer  avec  pré- 
cision ,  comme  on  la  fait  pour  le  mal  vénérien ,  les 
diverses  périodes  de  la  maladie ,  de  distinguer  les  af- 
fections parement  locales  d'avec  une  aflcctîou  géné-i' 
raie  et  constitutionnelle,  les  indurations  des  glandes 
<|m  tiennent  à  une  inntation  des  vaisseaux  lympha- 
tiques, d'avec  celles  qui  proviennent  d'une  commu- 
nication du  vice  cancéreux ,  etc.!  * 

32<).  fî'esl  cette  profonde  conviction  f[ui  a  donn^ 
licu^  en  AngleleiTc,  aune  sorte  de  société  spéciale^ 
formée  par  les  médecins  les  plus  distingués,  et  doni 
le  but  est  de  soumettre  les  affections  cancéreuses  à  de 
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nouvelles  reclierches  :  c'est  dans  une  des  séances  du 
comilc  de  celte  institution  qu'on  a  arrêté  et  propose 
la  série  suivante  de  questions  à  résoudre  : 

Quels  sont  les  signes  diagnostiques  du  cancer? 

Ubserve-t-on  une  altAatîon  dans  la  structure  de 
la  partie,  antérieurement  au  changement  manifeste 
qu'on  appelle  cancer  y  et,  si  cela  a  lieu,  quelle  est  la 
nature  de  cette  altération? 

■Le  cancer  est-il  toujours  une  maladie  primitive, 
ou  bien  peut-il  dépendre  d'une  autre  maladie  dégé- 
nérée ? 

Peut-on  regarder  quelquefois  le  cancer  comme 
une  maladie  héréditaire  y  et  quelles  en  sont  les 
preuves  ? 

Des  faits  obseiTes  prouvent-ils  que  le  cancer  soit 
contagieux  ? 

Y  a-t-il  quelque  rapport  bien  marqué  entre  le 
cancer  et  d'autres  maladies;  et,  si  ce  rapport  existe, 
quelles  sont  les  maladies  qui  lui  ressemblent  le  plus 
|)Our  l'origine,  les  progrès  et  la  terminaison? 

Le  cancer  peut -il'  être  regardé  à  une  certaine 
période  ou  dans  certaines  circonstances,  comme  une 
maladie  purement  locale  ;  ou  bien  l'existence  du  can- 
cer dans  une  certaine  partie  peut-elle  faire  présumer 
qu'il  y  a  une  tendance  à  une  semblable  altération 
morbifique  dans  d'autres  parties  de  l'économie  ani- 
male? 

Le  climat  ou  une  position  locale  ont-ils  quelque 
influence  pour  rendre  la  constitution  humaine  plus 
ou  moins  sujette  au  cancer,  sous  une  certaine  forme 
ou  dans  une  partie  déterminée? 

Une  certaine  disposition  du  corps  rend -elle  plus 
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sujet  au  cancer  que  d'autres ,  et,  si  cela  est,  quelle 
est  cette  disposition  individuelle? 

Les  animaux  sont-ils  sujets  a  une  certaine  mala- 
die qui  ressemble  au  cancer  de  Tespèce  humaine? 

Y  a-l-îl  une  période  de  Tâge  absolument  exempte 
de  cette  maladie? 

Les  glandes  lymphatiques  ne  sont*  elles  jamais^ 
primitivement  aflectées  du  cancer? 

Le  caiicer ,  dans  quelques  c^s ,  est-il  susceptible 
d'une  cure  parles  ressources  de  la  nature? 

A-t-on  jamais  vu  le  cancer  complique  avec  la. 
manie  ou  aliénation  mentale? 

33o.  Une  grande  partie  de  ces  questions  est  ré- 
solue par  les  recherches  de  Bichat,  de  MM.  Amard^ 
Dupuylren  ,  Richerand  ,  Roux  ,  Terrier  ,  etc. 
MM.  Bajle  et  Cayol  ont  re'uni ,  dans  l'article  cancer 
du  Dictionnaire  des  Sciences  médicales,  toutes  les 
connoissances  exactes  que  nous  avons  sur  cette  ma- 
ladie, dont  ils  ont  offert  une  histoire  presque  com- 
plète en  la  considérant  dans  les  diverses  régions 
nu'eUc  peut  affecter.  Je  ne  discuterai  point  ici  quelles 
raisons  doivent  engager  à  donner  une  description 
générale  des  aflections  cancéreuses  qui  certainement 
ont  un  grand  nombre  de  caractères  connus  ;  mais  cet 
ensemble  de  symptômes  qui  se  développent  quand 
Ja  maladie,  cessant  d'être  locale,  afl'ecte  profondé- 
ment tout  l'organisme,  cet  état  appelé  commnné- 
ment  diatlièse  cancéreuse  (et,  par  les  auteurs  de  cet 
zv\\c\e  y  cachexie  cancéreuse)  n'apparlicnl-il  pas  ex— 
f.  clusivement  à  Thistoire  du  cancer;  et  si  Ton  veut 
réunir  ensemble  ces  affections  générales  qu'on  dé- 
signe sous  le  nom  de  cachexies ^  uerappruche-lroa 
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pas  les  maladies  les  plus  disparates,  telles  que  les 
[Bcropbules,  la  syphilis  constitutionnelle ,  les  phéno- 
mènes qui  suivent  la  suppression  des  menstrues ,  etc.? 
53 1 .   Cancer  de  l'estomac»  On  peut  voir  un  grand 
Dombre  d*hisloircs  de  cette  maladie  dans  la  mono-  ' 
graphie  intéressante  de  ÎVI.  Chardel  (i).  Mais  je  crois 
devoir  joindre  ici  Texemple  d'un  cancer  de  Testomac 
que  j'ai  observé  avec  soin  dans  ses  diverses  périodes  , 
!  et  dont  M.  Bayle  a  rédigé  Thistoire.  M.  M***,  dessina- 
teur Irès-habile ,  âgé  de  quarante-neuf  ans ,  d' un  tem- 
pérament mélancolique,  ayant  éprouvé  pendant  sa 
vie  diverses  afieclions  nerveuses,  avoit  depuis  un  an 
des  chagrins  pi-ofonds  et  fréquens  occasionnés  par  la 
crainte  de  perdre  une  épouse  chérie.  Après  plusieurs 
mois  de  sollicitudes  Irès-vives  et  répétées,  il  com- 
mença à  ressentir  beaucoup  de  malaise  à  Tépigastre 
après  les  repas;  Il  se  dégageoit  dans  son  estomac  une 
grande  quantité  de  gaz  qui  sortoient  par  la  bouche^ 
en  déterminant  des  rapports   qui   exlialoient   uno 
odeur  analogue  à  celle  des  matières  vomies  par  un 
homme  dans  Tivresse,  et  qui  souvent  occasion  noient 
dans  Tœsophagc  ime  ardeur  brûlante  accompagnée 
d*un  sentiment  d'evcoriation.  II  avoit  rarement  des 
borborygmes  :  ces  vents  incommodes  l'obligèrent  a 
diminuer  progressivement  la  quantité  des  alimens 
vers  le  quatrième  mois  de  cette  maladie;  et  du  cin- 
quième au  septième  mois,  il  vécut  avec  le  tiers  de 
la  nourriture  qu  il  avoit   coutume  de  prendre  en 
santé.  Dans  le  huitième  mois  de  sa  maladie,  il  étoit 


(i)  Monographie  des  dégéné rations  squirrrusct  de  FeiH 
mac,  par  F.  Chardel.  Paris  ,  1808» 
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située  profunJeineiit  depuis  rextrcmite  anténeurfi 
du  càrûlagc  de  la  troisième  fausse  côte  droite  jusqu'à 
rextréiiîitc  antérieure  du  cartilage  de  la  côte  cor- 
respondante du  côté  opposé,  étoit  plus  vive  à  ses 
fleux  extrémités;  mais  en  pressant  avec  les  doifjls 
tout  le  long  de  cette  ligne,  on  occasionnoit  a  chaque 
endroit  une  douleur  vive  et  peu  étendue.  Le  malade , 
qui  dans  Tinstant  de  la  pression  faisoït  im  mouve- 
ment subit,  comparoît  celte  douleur  à  celle  qu'oc- 
casionneroit  l'extrémilé  d'un  fleuret  ou  une  pointe 
émoussée  et  arrondie  qui  auroil  deux  ligties  de  dia- 
mètre. A  chaque  pression  la  douleur  ne  se  faisoil 
ressentir  que  dans  retendue  de  quelques  lignes.  Ce- 
pendant avec  les  doigts  on  ne  pouvoit  sentir  aucune 
tumeur  dure  et  rénilente;  mais  les  parois  de  Talïdo- 
men  el  les  gaz  contenus  dans  Testomac  empcchoient 
de  porter  les  reclierclies  un  peu  haut  du  côté  de  Té- 
pigastre.  Dans  tous  les  autres  endroits  de  Tabdomen, 
la  compression  n'occasionnoit  aucune  douleur,  quoi- 
qu  exercée  avec  beaucoup  pins  de  force,  he  i5  ei 
le  i4  décembre,  hoquet  à  diverses  reprises.  Le  i5. 
un  lavement  fit  rendre  des  matières  qui  avoient  Ij 
couleur  d'une  forte  décoction  de  tabac  :  il  y  avoit  ci 
outre  des  malières  fécales  arrondies,  dures  et  noi- 
râtres. Les  forces  diminuoieut  depuis  trois  ou  quatre 
jours;  les  sensations  n'étoient  plus  aussi  nettes,  et  la 
vue  occasionnoit  des  illusions  légères  que  le  juge- 
ment reclifioil.  A  une  heure  après  midi,  vomisse- 
ment comme  par  régurgitation  d'une  certaine  quaii- 
tité  de  matière  brunâtre  dans  laquelle  on  voyoit  des 
pellicules  de  fruit  ressemblantes  à  celles  des  haricots. 
On  soupçonna  que  cetoicnt  des  raisins  (pie  le  malade 
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âvoît  mangés  il  y  avok  plus  d'un  mois.  Le  soir,  épui- 
dement  des  forces,  douleurs  comme  d'excoriation 
à  Tanus ,  par  une  suite  des  évacuations  alvines  déter- 
minées par  le  lavement  du  matin.  Le  pouls  fut  un 
peu  fréquent,  ce  qu'on  n  avoit  point  encore  observé. 
Le  malade  ressentoit  une  douleur  près  des  vertèbres; 
îlparloit  fort  lentement.  Le  16  et  le  17,  nouveaux 
Tomissemeas.  Le  18,  il  y  eut  une  syncope  pendant 
laquelle  la  face  devint  gonflée  et  livide,  tandis  qu'on 
remarquoit  des  convulsions  dans  les  membres.  Dès 
ce  jour  le  vomissement  cessa  entièrement ,  mais 
les  forces  s'aflbiUirent  progressivement.  Le  31 ,  le 
pools  commença  a  offrir  des  irrégularités  ;  il  étoit 
plus  foible  et  plus  fréquent  que  la  veille.  Le  malade 
sourioit  avec  aménité  à  tous  ceux  qui  venoient  le 
Toir  ;  il  ne  prorionçoit  plus  que  quelques  mots  de 
loin  en  loin  à  voix  basse.  II  éprouvoit  parfois  des  sou- 
bresauts dans  les  tendons.  La  langue  étoit  nette.  La 
8oir  y  à  neuf  heures ,  agonie ,  râle ,  refroidissement 
des  pieds,  des  mains  et  du  nez;  à  dix  heures,  cetsa-;- 
tîoQ  du  râle  qui  avoit  diminué  par  degrés  ;  dispari- 
tion complète,  mais  par  nuances,  de  la  respiration  et 
de  la  circulation  ;  mort ,  une  demi-heure  après.  £a 
pressant  fortement  le  ventre^  il  s'échappa  avec  ex- 
plosion beaucoup  de  gaz  par  la  boadie.  On  put  toit- 
cher  la  partie  antérieure  de  la  colonne  vertébrale; 
ma»  on  ne  sentit  absolument  aacune  rénitence  à 
Fendroit  qui  pendant  la  vie  avoit  été  douloureux  par 
la  pression  :  cependant  on  toucboit  à  cette  hauteur, 
et  même  plus  haut,  le  corps  des  vertèbres.  Ouver-' 
tare  du  cadavre  trente-cinq  heures  après  la  mort 
(le  a5  décembre).  Marasme  pai-venu  au  dernier 
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degré ,  corps  dessèche ,  peau  un  peu  terreuse  ;  le  foie 
titoît  trt\s-pelît  et  brun;   la  raie   i/avoit  pas   deux 
pouces  de  long  sur  uu  pouce  de  large.  Le  pancréas 
étoil  petit;  il  u*oflix)îl  aucune   dureté;  il  adhcroi 
assez  furten»cnt  au  pylore.  Le  conduit  paocrcaliqu 
jenfernioit  un  liquide  d'un  bi*un  foncé.  L'estonia 
étoit  distendu  par  des  gaz;  il  ctoit  sain  par-tout  dans 
ses  trois  membranes,  excepté  au  pylore,  dont  Tori- 
fice  éloît  rétréci  quoique  assez  libre  encore.  Dans  la 
partie  de  Testoniac  qui  fomie  le  pylore,  les  parois 
de  ce  viscère  présenloieut  un  endurcissement  no- 
table dans  retendue  d'un  pouce.  Cette  dureté  étoil 
produire  par  la  dégénérescence  de  la  tunique  mus- 
culaire, qui  étoit  fort  blanche,  et  qui  avoit  acquis 
près  de  quatre  lignes  d'épaisseur  :  on  y  voyoit  des 
Gbres  dirigées  dans  le  nnèrne  sens  que  celles  de  ïe^ 
tomac.  La  lunîque  pérîtonéale  éloit  saine;  la  mem- 
brane muquçv^se  avoit  à  peine  une  demi-ligne  d^épaîs^ 
seor;    elle  n'éloit  point  ulcérée;  on  y  remarquoit 
seulement  quelques  petits  points  d'un    rouge  roseX 
situés  au  pylore.  Depuis  le  duodénum,  qui  éloit  sain  ^ 
jusqu'à  quatre  travers  de  doigt  du  côté  de  la  grande    _ 
lubérosité  de  rcstoniac,  la  membrane  nmqueuse^  -3 
saine  dailleurs,  ofl'roit  une  cx>ulenr  brutie  semblable 
a  celle  du  chocolat;  on  ne  voyoit  point  de  vaisseaux 
sanguins  dilatés ausi  environs  du  pylore;  une  matière 
brune  un  peu  cendrée,  assez  abondante  et  de  coa- 
sistance  de  purée,  étoit  contenue   dans  l'estomac. 
Les  intestins  étoiciit  distendus  par  des  gaz;  les  reins 
étoient  sains  ,  de  même  que  la  vessie;  le  péritoine  et 
les  membranes  pérîtonéalcs  oQVoieut  uue  couleur 
d'un  gris  d^aixloîsc. 
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353.  Il  est  souvent  difficile  de  prononcer  si  la  dys- 
pepsie et  les  vomisseniens  qui  surviennent  à  uue  cer- 
laijie  époque  après  le  repas  sont  nerveux,  ou  Liea 
&*îls  dépendent  d'une  lésion  organique  de  rcstomac 
ou  même  du  foie.  En  voici  un  exemple.  Un  homme 
âgé  de  soixante-neuf  ans,  avoit  eu  à  l'âge  de  vingt 
ans  une  ophllialmie  inquiétante,  pour  laquelle  il  ne  fît 
usngc  que  d'un  régime  entièrement  laiteux.  Au  bout 
de  six  mois  de  ce  régime,  et  par  reflet  d'un  violent 
chagrin,  fièvre,  colique  aiguè  à  i'hypochondre  droit. 
Huit  à  neuf  ans  après,  fièvre  tierce  qu'on  supprima 
trop  tôt  avec  le  quinquina;  aussitôt  lienterie  avec 
douleur  au  côté  droit  qui  disparut  pendant  Tusage  du 
savon  et  de  la  gomme  ammoniaque.  Depuis  ce  temps, 
retour  fréquent  des  douleurs  du  foie  (mais  sans  ic- 
tère) et  des  coliques  fortes  :  elles  sont  rappelées  par 
les  aflections  morales,  et  parTusage  quelconque  du 
lait,  et  disparoissent  par  l'emploi  du  savon.  Diges- 
tions souvent  pénibles  et  avec  flatnosités  qui  se  dé- 
gagent par  la  bouche  et  par  Tanus.  Augmeutattoa 
graduelle  de  cet  étal.  Un  jour ,  sans  avoir  plus  mangé 
et  sans  avoir  senti  plus  d'embarras  quà  l'ordniaire, 
le  malade  fut  pris  inopinément,  vers  dix  heures  du 
soir,  de  nausées  et  d'envies  de  vomir  qui  se  dissi^ 
pèrenten  moins  d'une  minute,  après  qu'il  eut  rendu 
par  la  bouche  trois  à  quatre  cuillerées  d'mie  eau  lim- 
pide qu  il  seutit  couler  de  toutes  les  parties  de  la 
bouche ,  et  ne  pas  venir  de  Testomac  par  reflet  d'un 
vomissement.  Du  reste,  nulle  altération  de  la  cou- 
leur de  la  peau ,  état  ordinaiie  du  pouls  et  des  fonc- 
tions intellectuelles.  Il  passa  la  nuit  sans  incommo- 
dités. Les  mêmes  symptômes  se  rcnouvclèi^ut  à  l» 
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même  heure  peiulaiil  huit  à  dix  jours  de  suite ,  avec 
douleur  très-we  à  restomac  petidant  l'espace  de 
trente-six  à  quaraule-huit  heures.  Cet  état  se  renou- 
vela encore  à  diverses  repriîies  et  dans  deux ,  trois  et 
quatre  jours  de  suite;  il  u'étoit  pas  ordinairen^ent  pré- 
cédé de  phénomènes  particuliers;  souvent  il  étoît 
provoqué  par  Faction  de  se  courber  ou  par  la  secousse 
d'une  voiture,  quelquefois  même  par  Tidce  qu'il  pour- 
i-oit  arriver  ;  il  n  avoil  jamais  lieu  que  lors  de  la  diges- 
tion dudiner  (quoique  le  déjeuner  fût  aussi  quelque- 
fois suivi  de  malaise).  Aux  symptômes  déjà  indiqués 
se  joiguirent  une  sorte  de  langueur,  de  défaillance 
dans  la  région  de  Feslomac  et  dans  celle  du  foie  ;  le 
dégagement  de  flaluositcs  par  le  haut ,  dont  la  sortie 
abondante  soulagcoit  :  le  malade  croyoil  quelquefois 
sentir,  en  marchant,  comme  s'il  y  avoil  dans  Testomac 
\in  liquide  qui  y  fût  ballotté.  L'appétit  étoit  bon,  même 
après  le  malaise  du  matin;  il  n'y  avoit  pas  d'alimcut 
qui  incommodât  plus  que  les  autres  ;  les  déjections 
alvines  étoient  régulières  et  de  bonne  qualité  ;  la  con- 
stipation augmentoit  en  général  le  malaise;  il  y  avoit 
somnolence, diminution  de  rembonpointetdcsforces. 
553.  Comme  un  vomissement  habituel  ou  pério- 
dique est  un  des  symptômes  caractéristiques  du 
squîiTC  de  Testomac,  Morgagni  en  a  donné  plusieurs 
exemples  dans  son  ouvrage  {Ep,  XXX) ,  et  il  en  a 
discuté  les  symptômes  avec  sa  sagacité  ordinaire. 
L'impulsion  générale  qu'a  reçue  dans  ces  derniers 
temps  fanalomie  palliologique  a  servi  encore  à  ré- 
pandre de  nouvelles  lumières  sur  celte  doctrine,  et 
j'en  ai  donné  moi-même  plusieui-s  histoires  avec 
Vautopsic  cadavérique  j  dans  mou  ouvrage  sur  la 
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Médecine  cliriir|ne.  On  doit  ajouter  les  exemples 
nombreux  qui  en  ont  été  recueillis  par  le  professeur 
Corvisart  dans  ses  leçons  publiques  de  clinique,  et 
dont  quelques-uns  ont  été  publics,  soit  dans  les  jour- 
naux, soît  dans  les  Dissertations  particulières  de  quel- 
ques élèves  de  TEcole.  C<^s  squirres  sont  souvent 
très-lents  à  se  former,  et  ils  prennent  alors,  dans  les 
commencemens,  les  apparences  d'une  affection  ner- 
veuse ou  liypocliondriaffue  ;  ils  passent  ensuite  à  leur 
\rai  caractère  en  changeant  la  structure  des  parties; 
et  si  le  malade,  ne  se  livrant  point  à  des  écarts  de 
régime,  se  home  à  Tusage  des  adoucissans  et  de» 
caïmans,  ils  restent  stalionuaires  plusieurs  années- 
Les  vomissemens,  qu'oa  étoit  parvenu  à  modérer 
par  intervalles ,  deviennent  plus  opiniâtres,  Taspect 
devient  plus  triste,  le  visage  se  décolore  et  porte  le 
caractère  des  soutVratices  et  du  découragement,  Ta- 
niaigrissoment  augmente,  et  les  douleurs  se  concen- 
trent de  plus  en  plus  dans  la  région  épigastrique ,  ce 
qui  force  le  malade  a  diminuer  beaucoup  la  quantité 
<!e  sa  nourriture  ;  quelquefois  aussi  le  siège  du  mal 
t*st  peu  sensible  et  peu  douloureux  au  tonclier,  et  les 
malades  parviennent  ainsi  lentement  au  dernier  de- 
gré de  dépérissement.  A  l'ouverture  du  corps,  on 
lrr>uve  la  membrane  muqueuse,  soît  du  pylore,  soit 
de  quelque  aulre  partie  de  Testomac,  épaissie,  rou- 
{jeàtre,  avec  formation  dune  sorte  de  substance  lar- 
dacée  et  consist^uite  au-dessous  ,  quelquefois  sans 
d'autre  lésion  apparente,  d'autres  fois  avec  une  ul-*- 
cération  (i)  manifeste  et  u'ie  destruction  d'une  par- 


(ij  Je  croi5  dc\'oir  donner  in  une  legèi-e  notice  d'une  obser- 
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tiède  la  membrane  muqueuse,  el  m^me  des  a 
tuniques  du  mcnie  organe. 

354.  n  est  quelquefois  Irès-dlflîcîle  de  distinguer 
le  squîrre  ou  le  cancer  de  l'estomac  d'avec  plusieurs 
autres  maladies  du  même  organe  ou  des  parties  voi- 
sines. Ainsi  la  gastrite  chronique  avec  vomissemens 
de  crachats  noirâtres,  conmic  cela  s'observe  quel- 
<juefoîs,  le  vomissement  spasmodique  qui  peut  de- 
venir chi*ontque  et  amener  aussi  le  dépérissement  et 
la  mort ,  les  hernies  de  la  partie  supérieure  de  la  ligne 
blanche  qui  ne  conlienuent  pas  toujours  l'estomac, 
la  perforation  de  ce  viscère ,  effet  de  son  inflammation 
chronique,  les  coucrétîons  biliaires ,  les  lumeure  non 
equirreuses  qui  se  développent  dans  Tintérieur  de 
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ration  ti  es  -  curieuse  «  faite  h  riïospice  de  clinique  interne 
par  MM.  Con^iJart  H  Leroux,  sur  une  ouverture  fislu- 
Icus^  i^e  l'esloinac,  dont  l'histoire  a  cte  lue  à  la  Société  ât 
Médecine,  et  ensuite  consignée  dans  le  Journal  de  Medeci/ie  , 
Chir»  etPharm.  (pluv.  an  10).  La  frmuie  qui  fait  le  sujet  de 
cette  oliservation  «'toit  âge'e  de  quarante-sept  ans,  i  l'^gP  de 
vingt  ans  elle  av<  it  fait  une  cliuïe  sur  un  corps  dur  ,  et  le  coup 
avbit  porte  un  peu  à  gauche  de  l'épigastre.  Dix-lruit  ans  api  ê» 
cet  accident,  vomUseniens  et  formation  dans  Tendroit  \vt>é 
d'une  tumeur  qui  finit  par  s'ouvrir,  et  il  s'en  écoula  environ 
deux  pintes  d'un  liquide  que  la  inalade  venoît  de  boire ,  ce  qui 
fut  suivi  d*une  ouverture  fistuleu^e  par  laquelle  Ir.s  alimcns 
fl'êcUappoicnt.  A  la  moit  de  la  moiade,  râutojisie  cadavérique 
a  appris  que  l'ouTerture  accidentelle  de  l'estomac  éloit  située 
»nr  la  farp  Antérieure  de  ce  viscère,  qui  avoil  entracte  uue 
adhérence  lie -intime  avec  les  parois  de  l'abdoiupn.  Des  re- 
cliercltes  chimiques ,  faites  avec  un  granJ  xotn  ,  ont  appris  que 
)e  fluide  gastrique  qui  s'écbappoit  par  celte  ouverture  éloit 
identique  avec  la  salive. 


l'abdomen,  cerLnînes  dyspepsies,  comme  nous  en 
avons  rapporté  un  exemple  plus  haut ,  peuvent  en 

«en  des  cas  laisser  dans  rincerlilude  le  médecin  le 
[plus  exercé. 

535.   Ciuwer  de  Vintcstin.   Le  cancer   intestinal 

;ut  avoir  un  siège  varié;  il  peut  occuper  les  gros 

intestins  ou  les  intestins  grêles;  il  peut  provoquer  la 

diarrhée,  le  vomissement,  et  fpielquefois  tous  les 

symptômes  de  la  passion  iUaque,  Une  femme  forte 

tl  robuste  (  Mémoire  de  Hcvin  ) ,  âgée  de  vingt-cinq 
ans,  fut  attaquée  pour  la  première  fois,  trois  mois 
après  une  couche  heureuse,  d*une  violente  colique 
■qui  se  dissipa  après  l'usage  de  quelques  remèdes  fa- 
luiliers.  Peu  de  jours  après ,  elle  revint  avec  des  dou- 
leurs plus  vives ,  suivies  de  quelques  envies  de  vomîr. 
malade  y  de\4iil  sujette  à  des  intervalles  de  quatre» 
'de  six,  de  huit,  de  dix,  de  douze  ou  quinze  jours 
plus  ou  moins.  La  colique  se  manifestoit  toujour-i 
avec  un  vomissement  de  matières  bilieuses  ou  un 
cours  de  ventre  plus  ou  moins  considérable  jusqu'au 
sixième  mois,  que  cette  femme  devînt  enceinte  de 

Isou  quatrième  enfant;  sa  santé  fut  sans  la  moindre 
altération  pendant  tout  le  cours  de  la  grossesse,  qui 
se  termina  heureusement.  Dix  joui'S  après  Taccou- 
chement,  la  colique  reparut  avec  des  accideus  vio- 
lens  :  on  sentoit  dans  tout  Tabdomen  une  grosse 
tumeur  mobile.  La  malade  mourut  épuisée  par  des 
vomîssemens  continuels.  A  lautopsîe  cadavérîcpie y 
on  trouva  dans  l'un  des  côtés  une  tumeur  squirreuse 
presque  du  volume  des  deux  poings,  dans  laquelle 
étoient  comprises  les  tuniques  de  Tinlcstin  :  la  coarc»- 
tation  du  canal  avoit  retenu  au-dessus  de  la  tumeur 
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braiioonp  de  matières  fécales  <{uî  dlstendoient  consi- 
dérablement Je  colon.  Salins  Diversus  rapporte  avoir 
va  UD  homme  qui  soudrit  pctidant  plusieurs  mois 
fTiin  fiancer  au  colon,  dont  il  épronvoil  chaque  jour^ 
lors  du  passage  lies  cxcrémens,  des  douleurs  très- 
vives,  comme  si  ou  Tcùt  percé  avec  des  aiguilles;  le 
cancer  s^étant  agrandi  au  point  d'empêcher  le  pas-^ 
sage  des  excrémens,  il  fut  pris  don  vomisseraeut  de 
matières  fécales  dont  il  périt. 

556.  D'autres  fois  il  n'y  a  point  de  vomissement , 
mais  des  déjections  alvines,  purulentes  et  ichoreuses. 
Une  femme  âgée  de  <p3aranie-un  ans,  ajant  éprouvé 
lieaucoup  de  chagrins  et  de  fatigues,  rendit  quelque 
temps  après  des  matières  visqueuses  et  sanguino- 
I**nles  par  les  selles,  lesquelles  furent  précédées  de 
frissonnemens.  Quelque  temps  après,  douleurs  lan- 
cinantes dans  le  trajet  des  gros  intestins,  et  surtout 
vers  le  cœcum,  lesquelles  augmentent  par  la  pres- 
sion extérieure,  à  une  certaine  distance  du  repas  : 
chaleur  l)riilanle  dans  les  mêmes  parties;  aucune 
dureté  perreplihle  au  touclier,  mais,  par  la  pies- 
sion,  formation  d  un  hniit  assez  analogue  à  celui  du 
parchemin  qu'on  plicroil  en  deux;  boursouflure  sen- 
sible dans- le  trajet  du  colon;  déjecti(wis  alvincs,  lif- 
<juides,  glaireuses,  tantôt  sanguinolentes,  et  tantôt 
jannes-veitlàtres,  pénétre^  de  quelques  taches  san- 
guin<Jentes  fétides,  seules  ou  recouvrant  les  excré- 
meus  ,  mais  n'étant  point  intimement  liées  avec 
eux  ;  appétit  bon ,  fièvre  lente ,  amaigrissement , 
n'uiptomes  nerveux  variés.  J'ai  exposé  dans  ma 
iMédecine  clinique  plusieurs  observations  accomp;i- 
l^nëes  de  lautopsie  i-adavérique,  afin  d'éclairer  l'his- 
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tOii*e  des  atlcctions  squirreuses  du  conduil  inLesLinal. 
357.  Cwiccr  utérin,  La  inalrice ,  soit  par  les 
defrangenietis  de  récoulement  meiislruel,  par  des 
fausses  couches  ou  les  suites  d'un  accoucliemenl  la- 
borieux, soit  p:ir  l'aluis  des  plaisirs  vcncriens ,  Ic« 
progrès  de  riufecliou  syphilitique  ,  etc.,  est  exposée 
â  une  afleclion  chrouique  dont  les  suites  sout  une 
sorle  d'ulcération  quon  doit  mettre  au  nombre  des 
maladies  les  plus  déplorables  dont  l'espùce  humaine 
soitainigée.  Morgagni,  avec  toute  sa  sagacité  et  ses 
connoissanees  profondes  dans  Tanatomie  patholo- 
gique,  n  a  fait  qu'indiquer  celte  maladiedans  plusieurs 
endroits  de  son  immortel  ouvrage  (Ep.  XXXIX), 
et  ou  cherche  en  vain  le  développement  de  cette 
doctrine  dans  les  ouvrages  de  médecine  interne  ou 
externe.  M.  Bayle,  alors  aide  danalomie  de  TÉcole 
de  médecine  de  Paris ,  lit  dans  cette  vue  des  recher- 
ches qui  méritent  d'être  profondément  méditées  (1). 
Le  siège  de  ces  ulcères  varie;  ils  occupent  souvent 
ToriGce  de  la  matrice,  quelquefois  la  cavité  de  soa 
corps  ou  de  son  col,  et  d'antres  fois  tontes  ces  par- 
ties simultanément.  «  L*ulcération  chronique  de  la 
matrice  oiVre  une  surface  couverte  d'une  sorle  d'es- 
carre formée  par  une  couche  putride,  fongueuse, 
radiasse^  très-facile  à  déchirer  et  à  réduire,  par  la 
pression,  en  un  très-grand  nombre  de  petits  corp* 
comme  granuleux  et  fort  mous.  Dans  toute  lélen- 
due  de  Tnlcère,  cette  couche  est  recouverte  de  flo- 
cons putrides  détachés  de  l'escarre  et  imbibés  d'un 

(t)  Journal  dff   3ft'iiecittc  ^    Chmtr^'fc  y    Pharmacie,    !';« 
MM-  Corvisnrt ,  Létaux  cl  Boyer  (JVimaire  an  11). 
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fluide  îchoreux ,  trouble  et  très-felide.  La  couche 
putride  n'a  quelquefois  qu'uue  ou  deux  ligues  d'é- 
paisseur ;  mais  ti  ès-souvent  elle  a  plus  de  cinq  lignes 
et  même  plusd*iui  pouce.  Cette  ulcération  présente 
trois  variétés  bien  distinctes  :  dans  la  preniière  va- 
riété, la  couche  fongueuse  est  fuligineuse  ou  noi- 
rUre,  et  les  parties  qu'elle  recouvre  sont  denses  et 
d'un  rouge  livide,  souvent  parcourues,  de  même 
que  les  parties  environnantes,  par  des  vaisseaux  san- 
guins plus  ou  moins  développés  et  gorges  d'un  sang 
noir.  Dans  la  deuxième  variété ,  la  couche  fongueuse 
est  grise  ou  brunâtre;  les  parties  situées  au-dessous 
sont  assez,  denses ,  totalement  privées  de  vaisseaux 
sanguins,  ternes  ou  d'un  Manc  sale  et  assez  sem- 
blables a  du  lard.  Dans  la  troisième  variété,  la  cou- 
che fongueuse  est  blanchâtre  ou  cendrée,  et  les  par- 
ties qu'elle  recouvre  sont  médiocrement  denses ,  très- 
Manches,  totalement  privées  de  vaisseaux  sanguins, 
et  tout-à-fait  semblables  à  du  lard;  mois  eu  expri- 
mant dans  les  eixlroits  ainsi  lésés  le  tissu  de  la  ma- 
trice, on  en  voil  exsuder,  par  un  trèvgi-and  nombre 
de  points,  une  matière  pundenle  fort  blanche  et  as- 
sez épaisse  ».  M.  Bayle  examine  ensuite  les  dilïé- 
Tcates  formes  que  prend  Tulcèrc  de  la  matrice,  sui- 
vant qu  il  occupe  l'orifice,  l'intérieur  de  ce  viscère, 
ou  bien  tout  son  tissu  ;  il  porte  ensuite  ses  considé- 
rations sur  les  lésions  des  parties  dépendantes  de  la 
matrice  ou  bien  des  parties  voisines.  Les  rapproche- 
mens  qu'il  fait  de  ces  afïectîons  avec  le  squirre  ul- 
céré de  l'estomac  et  des  mamelles  est  trcs-remar- 
quable  :  «  Ces  derniers,  ajoiite-t-il,  sont  précédés 
ordinairement  d'un  squirre  de  ces  parties,  qui  quel- 
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quefolsa  été  simple  pendant  long-temps;  tandis  qVil 
ne  paroît  point  en  être  de  même  de  Fulcère  de  la 
matrice ,  puisque ,  d'après  le  résultat  de  nombreuses 
dissections ,  on  ne  trouve  point  dans  la  matrice  deis' 
endurcissemens  squirreux  simples  avec  formation 
d'une  sorte  de  matière  lardacée,  à  moins  qu'il  n'y 
ait  ulcération;  et,  dans  ce  dernier  cas,  ce  n'est  ja- 
mais que  dans  (i)  la  proximité  de  Ftilcère  que  se 
trouvent  les  parties  devenues  squirreiises.  On  ne  peut 
d'ailleurs  s'empêcher  de  rapporter  ces  ulcérations  de 
la  matrice  aux  affections  cancéreuses ,  lorsqu'on  di-^ 
rige  son  jugement ,  soit  d'après  l'inspection  anato- 
miquc ,  soit  d'après  la  nature  des  symptômes,  comm« 
des  douleurs  dans  les  lombes  et  aux  aines,  un  senti- 
ment de  pesanteur  dans  la  matrice,  l'écoulement 
d'un  liquide  ichoreux  et  fétide  qui  entraîne  des  es- 
pèces de  flocons  charnus  et  putrides,  enfin  des  dou- 
leurs lancinantes  dans  la  partie  ulcérée.  » 

338.  Quels  que  soient  ces  premiers  résultats  d'a- 
natomie  pathologique  sur  la  progression  que  suit  la 

(i)  Il  ne  faut  point  confondre  le  squirre  simple  de  la  ma- 
trice avec  les  corps  fibreax  qui  se  developj>enl  souvent  dans  1« 
tissu  de  ce  viscère ,  qui  ont  été  décrits  par  MM.  Philib.  Rovx 
et  Bqyie,  et  dont  nous  trouvons  souvent  des  e&emples  k  rhos- 
pîce  de  la  Salpétrière.  Ces  tumeurs,  plus  ou  moins  volumi- 
neuses, paro]'sj>ei)t  se  montrer  sous  truis  formes  différentes, 
suivant  leurs  périodes  d'accroissement  ,  c'est-à-dire  qu'elles 
sont  d'abord  charnues  ,  puis  fîbro-cartîlagineuses  ,  puis  enfia 
osseuses.  Elles  peuvent  occuper  trois  sièges  différens  :  les  unas 
sont  placées  dans  la  tunique  cliarnue  de  TutéroSy  les  autre* 
entre  sa  tunique  péritonéale  et  sa  tunique  charnue  ;  il  en  est 
enfin  qui  sont  plux'es  entre  cette  dcruicre  etla  membrane  mu- 
queuse. 
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nature  dans  la  formaLîon  des  afleciioas  cancéreuses 
de  la  matrice,  il  est  facile  de  voir  que  Taulopsie  ca- 
darérique  ne  sufiit  poitit  poux  la  constater ,  que  le 
squirre  n'est  point  funeste  dans  ses  commeacemens  , 
mais  le  devient  seulement  dans  ses  derniers  degrés 
d'ulcération ,  et  qu'enfin  Tobservation  de  chaque 
jour  indique,  surtout  dans  les  affections  de  Torilice 
de  la  matrice,  un  ctal  plus  ou  moins  avancé  d'indu- 
ration, d'une  grande  sensibilité  au  toucher,'  d'une 
augmentation  de  volume  avec  une  douleur  grava- 
live,  etc. ,  symptômes  qui  le  plus  souvent  empirent  et 
aboutissent  à  un  véritable  cancer  de  la  matrice,  mais 
qu'on  pan  ient  aussi  quelquefois  à  arrêter.J'ai  été  sou- 
vent consulté  pour  des  afl'ections  semblables,  et  je  me 
suis  toujours  gardé  de  prononcer  avant  d'avoir  fait 
constater,  par  un  accoucheur  habile  et  par  un  attou- 
chement très-attentif,  Télat  actuel  du  col  de  la  ma- 
trice :  tantôt  c'est  une  simple  tuméfaction  de  celte 
partie  sans  aucune  inégalité;  tantôt  on  Ta  trouvée 
liérissée  de  petites  aspérités  très-dures,  et  l'orifice 
interne  étoit  plus  dilaté  que  dans  l'état  naturel  ;  quel- 
quefois aussi  la  partie  antérieure,  ou  postérieure, 
on  latérale  de  l'orifice  est  plus  ou  moins  affectée. 
On  sait  que  dans  des  cas  senïblables  on  a  recours 
soit  à  des  injections  stupéfiantes  préparées  avec  la 
décoction  de  morellc,  une  solution  d'opium,  etc., 
j^oit  a  des  injections  plus  prolongées ,  ou  plulutà  des 
«louches  d'une  eau  dans  laquelle  on  a  fait  dissoudre 
deux  ou  trois  grains  de  sulfure  de  potasse  par  pinte 
de  liquide ,  et  que  Ton  administre  i  l'aide  d'un  appa- 
'reil  inventé  par  Louis;  on  a  donné  aussi  à  l'intérieur 
leâ  boissons  calmanlcs,  Vexlrait  de  ciguë,  ou  seul  ou 
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combiné  avec  Topiuni,  etc.  Uatis  utt  pare  I  traite- 
ment, ou  a  soin  de  faire  répéter  rallouchenieut  du 
col  de  la  matrice  à  des  intervalles  éloignés,  pour 
s'assurer  du  changement  qui  peut  être  produit  par 
Tusage  des  médicameus.  C*est  ainsi  que,  dans  un 
cas  de  cette  nature,  M.  Baudelocque  constata,  le 
5i  mai  1799,  l'état  de  Torifice  de  l'utérus,  et  qu'il 
y  trouva  moins  de  dureté,  moins  de  chaleur  et  bien 
moins  de  sensibilité  qu'au  mois  de?  janvier  précédent  ; 
la  lèvre  antérieure  étoit  un  peu  plus  allongée  et  plus 
épaisse  que  la  postérieure.  L'attouchement  fut  en- 
core renouvelé  au  mois  de  Juin  1801  ;  et  la  lèvre  an- 
térieure du  même  orifice,  quoiqu'un  peu  tuméfiée 
et  allongée,  n'ofl'roit  que  les  marques  de  sensibilité 
qna  la  matrice  dans  son  état  naturel ,  et  on  attribua 
cette  espèce  d'allongement  à  une  sorte  de  mobilité 
de  la  matrice,  et  à  son  abaissement  dans  Tintérieur 
du  vagin  par  un  relâchement  des  ligamens.  Ce  chan- 
gement lent  et  progressif,  dû  autant  à  Teflet  des  re- 
mèdes internes  et  externes  et  d'un  régime  doux, 
qu'a  la  régularité  de  la  manière  de  vivre ,  à  une  absti- 
nence sévère  des  plaisirs  vénériens,  et  surtout  à  une 
éruption  dartreuse  qui  s'étoit  de  nouveau  manifestée 
après  avoir  disparu  depuis  long-temps,  s'est  soutenu 
depuis  celte  époque.  Dans  des  périodes  plus  avan- 
cées, et  dans  des  circonstances  moins  favorables, 
j'ai  été  loin  d'obtenir  des  effets  aussi  marqués.  Mais 
avec  quelle  rapidité  surtout,  et  avec  quel  appareil 
effrayant  de  symptômes  ne  marche  point  le  cancer 
bien  confirmé  de  la  matrice,  quelques  remèdes  qu'on 
emploie!  Une  femme  de  quarante-huit  ans,  douée 
d'une  coustitutlou  forte ,  et  livrée  à  la  galanterie  pen- 
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ant  les  années  aiUéricurcs,  commença  à  éprouver  de& 
égularitcs  dans  la  menstnialion  pour  la  quantité, 
dure*?  ou  Tepoque  du  retour,  avec  des  douleure 

onstanles  dans  la  région  lombaire  ;  à  la  suite  de  ces 

ëaorrhngies  ou  pertes  nlérines,  extrême  irritation 

sensibilité  douloureuse  dans  la  matrice  qui  sem- 

loient  s'étendre  jusqu'au  vagin  et  au  rectum ,  en 
rendant  les  selles  plus  pénibles  par  le  sentiment  d'une 
sorte  de  tumeur  vers  l'anus;  difFicullé  d'uriner;  écou- 
lement parles  parties  sexuelles  d'une  matière  blanche 
et  quelquefois  glaireuse,  mais  sans  odeur;  col  de  la 
matrice  volumineux ,  dur  et  rénitent;  sa  partie  laté- 
rale gauche  plus  dure  et  plus  douloureuse,  avec  de 
petites  inégalités.  Une  exploration  faite  postérieure- 
ment et  après  plus  d'un  mois  d'intervalle,  fît  recon- 
noitre  un  gonflement  plus  prononce  el  plus  uniforme 
dans  toute  la  circonférence  de  Torifice  de  la  matrice  : 
.interruption  pendant  près  de  quarante  jours  de  Técou- 
Icment  utérin;  mais  les  doiileui*s  éloient  toujours  H 
constantes  et  par  intervalles  plus  vives  et  plus  aiguës, 
surtout  les  nuits;  elles  semblèrent  môme  s'étendre 
dans  toute  la  région  hypogaslrique.  Ces  douleurs,  en 
général  gravalivcs  ,  devinrent  par  momens  lanci- 
nantes, el  comme  si  la  matrice  avoit  été  percée  par 
des  coups  de  caruf.  Par  le  progrès  de  la  maladie ,  dé- 
veloppement delà  iîèvre  hecli<jue,  pouLsdur,  plciu 
et  fréquent,  paroxysme  le  soir,  et  le  malin  moiteur 
de  la  peau  el  légère  transpiration ,  avec  un  peu  plus 
de  calme;  selles  de  plus  eu  plus  pénibles  et  doulou- 
reuses, avec  lesentiuieuL  d  un  poids  sur  Je  rectum; 
perle  de  l'appétit,  dépérissement  lent,  etc.  C'est 
dans  ces  dcrnièi'escircoastauccs  que  j'ai  été  consulté. 


CANCER.  35l 

et  ea  rappelanl  Thlstuire  des  symptômes,  il  a  été  fa- 
cile de  porter  le  plus  funeste  présage  malgré  l'usage 
des  caïmans  et  des  stupéfîans.  Une  vingtaine  de 
jours  après ,  la  mort  a  mis  un  terme  à  cette  mala- 
die. Tune  des  plus  cruelles  dont  la  femme  puisse  être 
affligée.  On  peut  lire  d'autres  exemples  de  squirres 
et  de  cancers  à  la  matrice  dans  les  Ephémérides  des 
Curieux  de  la  Nature ^  dans  Fouvrage  de  Morgagoi, 
dans  ceux  de  Pouteau,  et  dans  plusieurs  autres  re* 
cueils  d'observations  particulières. 

339.  On  peut  confondre  le  cancer  avec  d'autrea 
maladies,  telles  que  des  flueurs  blanches  fétides,  ac- 
compagnées de  douleurs  utérines  très-vives  et  d'amai- 
grissement, surtout  si  elles  coïncident  avec  quelques 
dérangemens  de  la  menstruation ,  l'allongement  du 
col  de  la  matrice ,  Tinflanmiation  chronique  de  cet  or- 
gane ,  les  corps  fibreux  qui  se  développent  dans  soa 
tissu,  les  polypes  de  sa  membrane  interne,  les  ul- 
cères simples  par  une  irritation  extrême  et  par  une 
cause  syphilitique  ou  scrophuieuse.  Je  renvoie  à  la 
Nosographie  chirurgicale  tout  ce  qui  concerne  les 
cancers  de  la  vessie,  desorganes  génitaux  del'homme, 
de  la  gorge,  des  fosses  nasales,  ainsi  que  les  ditré- 
rentes  aflections  cancéreuses  de  la  peau.  L'histoire 
de  celle  des  viscères  parenchymateux  est  encore 
peu  avancée ,  et  je  me  borne  à  renvoyer  à  ce  qu  en 
ont  publié  MM.  Bayle  et  Cayol  {Dictiomuiire  des 
Sciences  médicales j  article  Cancer). 

§  IL  Description  générale  du  Cancer» 

340.  Prédispositions  et,  causes  occasiofmelles>  Les 
cancers  surviennent  plus  particulièrement  à  cer- 
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taitics  époques  de  la  vie ,  el  surtout  lors  de  la  cessa- 
tion des  menstrues  :   ils  sotit  souvent  occasionnêftj 
par  une  irrilation  locale,  comme  des  coups,   deftj 
L'iiutes^  etc. ,  el  par  la  suppression  d'évacuations  lia*»j 
bituelles. 

541-  Sjmptômes,   Le  cancer  peut  èlre  précédô, 
d'mie  éruption  particulière ,  d'une  ulcération  ou  d'uaj 
état  squirreux.  La  douleur  est  lancinante  el  la  cha- 
leur brûlante.  Les  bords  de  Tulcération  ,  qu'elle  soîtj 
primitive  ou  secondaire,  sont  durs,  rides,  gonflés^ 
inégaux,  doidoureux,  renversés,  ou  tournés  en  de-j 
dans;  le  fond  inégal,  fongueux  ,  de  couleur  cendrée ^ 
livide,  noire;  il  s'en  écoide  un  sang  fétide  ou  unai 
sanic  noire,  fétide,  acre,  qui  excorie  et  même  àé^ 
truit  les  parties  cou  ligués  :  les  veines  sont  variqueu- 
ses. L'aiVeclion  ne   tarde  pas  à  devenir  générale  î 
alors  tuméfaction  des  glandes  lympliatiques  du  voî* 
sinage,  lièvre  hectique,  trouble  dans  les  digestions, 
amaigrissement,  sécheresse  et  couleur  jaune  plom* 
bée  de  la  peau ,  friabilité  des  os. 

Ccmcer  de  F  Estomac, 

54^"  Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  LeJ 
plus  ordinaires  sont  l'usage  immodéré  des  boissonff 
fermentécs,  surtout  pendant  qu'on  esta  jeun;  un^^ 
compression  habituelle  exercée  sur  Tépigastre,  de* 
alTections  morales  vives. 

343.  Symptômes,  Le  squiire  de  l'estomac,  soit 
du  pj'lore^soit  du  cardia,  soil  de  la  partie  moyenne^ 
se  déguise  d'abord  sous  la  fornîc  d'un  vomissement 
nerveux,  et  fait  des  progrès  plus  ou  moins  lents  à 
mesure  qu'on  tt  livre  plui*  on  uioins  à  des  écarts  de 
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régime  et  à  dos  afTectîoiis  morales  tristes.  Ce  voniiV 


o 


ornent  survient  plus  ou  moins  long-temps  après  le 
repas,  selon  que  rafTcction  squirrcnse  a  .son  siège  au 
pylore  ou  au  cardia.  Il  y  a  ordinairement  des  dou- 
leurs, ou  au  moins  une  sensibilité  plus  ou  moins  vive 
de  la  région  épigastrique ,  où  l'on  sent  souvent  une 
tumeur  véritable.  I^'amaigrissement  augmente  par 
degrés,  et  les  douleurs  se  coriccnlrent  de  plus  en 
plus  dans  la  région  épîgastnque;  enfin  surviennent 
des  vomissemens  de  matières  noirâtres  ,  la  lièvre 
Icale,  et  une  décoloratiou  paviiculière  de  la  peau. 

Cmtcer  des  Intestins. 

344*  Les  prédispositions  et  caxises  occasionneUes 
jiont  en  grande  partie  les  UK^nies  que  celles  du  cancer 
de  rcstomar,  si  ce  n'est  qu'elles  ont  été  plus  par- 
ticulièrement dirigées  sur  le  conduit  intestinal. 

345.  Sjmpiômes.  La  première  période,  qui  peut 
durer  des  mois  et  des  annces,  se  masque  sous  un 
état  ner\'eux  :  sensibilité ,  douleur  sourde  et  gravative 
en  qudqne  point  de  l'abdomen ,  dont  les  rcloui-s 
plus  ou  moins  fréquens  tiennent  parlicidièrenient  à 
des  aOections  morales,  à  la  quantité  de  nourriture 
prise,  à  la  gêne  répétée  et  long-temps  soutenue  de 
la  position  du  corps,  la  poitrine  fléchie  sur  le  bassin. 
Dans  la  seconde  période,  douleur  gravative  con- 
stante, vomissemens  plus  ou  moins  fréquens,  à  des 
distances  plus  ou  moins  éloignées  des  repas,  de  ma- 
tières muqueuses,  mêlées  ou  non  aux  alimens.  Le 
toucher  peut  faire  reconnoltre  en  quelque  point  de 
Tabdoraen  une  tumeur  dure;  cette  tumeur  peut  être 
quelquefois  sensible  vers  la  fin  du  premier  degré  d;* 
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la  maladie;  elle  manque  rarement  de  Têlre  dans  le  ] 
deuxième  cl  le  Iroisièinc.  U  y  a  quelquefois  conslipa-* 
tion  opinîàlre  ou  diarrliee.  Dans  la  troisième  pé- 
riode, vomîssemens  frèquens  de  matières  noirâtres, 
ou  déjections  alviaes  d'abord  muqueuses,  puis  san- 
[guinolentes,  pumlcutes,  ichoreuscs,  fétides,  mêlées 
ou  non  avec  les  excréinens;  douleur  continue  et  lan- 
^xânante  que  le  passage  des  excrémens  et  la  pressioa 
extérieure  augmentent  beaucoup  ;  fièvre  lente,  amai- 
giîssement,  couleur  jauue  de  la  peau. 

Cancer  de  l'Utérus, 

346.  Prédispositi&ns  et  causes  occasionnelles.  Le 
cancer  de  Tutérus  survient  surtout  à  Tépoque  de  la 
cessation  des  menstrues,  et  par  l'etTeL  d'une  irrita- 
tion locale,  telle  que  des  coups,  des  chutes  sur  Thy- 
pogastre,  après  des  manœuvres  imprudentes  durant 
raccouchement,  à  la  suite  de  la  mélrite,  d'affectious 
syphilitiques,  etc. 

547-  Symptômes.  L'état  squirreux  se  manifeste 
surtout  h  l'extérieur  de  Torifice  de  la  mairie^  par  le 
gonflement  et  la  ï'onîlence  de  celle  partie,  un  senti- 
ment de  pesanleur  dans  lanialricc,  une  extrême  sen- 
sibilité au  moindre  contact,  et  des  douleurs  lauci- 
nantes  qui  se  renouvellent  a  des  époques  de  plus  ea 
plus  rapprochées.  La  maladie  fait  peu  à  peu  des  pro- 
grès, et  dégénère  en  cancer  :  alors  douleurs  de  ma- 
trice constantes  et  par  intervalles  plus  vives' et  plus 
aiguës,  écoulement  d*urie  sérosité  sanieusc,  et  quel- 
quefois de  sang  plus  ou  moins  fétide;  diflicullé  des 
déjections  avec  douleur  et  sentimcïit  d'une  sorte  du 
poids  qui  comprime  le  rectum;  excrcliou  doidou- 
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rcufiede  Turine ,  &èvr»hectique>  dépërissexuent  lent, 
et  mort  inévitable  après  avoir  éprouvé  les  tourmens 
les  plus  atroces. 

S/mpiômes  de  T élection  cancéreuse  devemie 
générale. 

348.  Je  rapporterai  ici  les  symptômes  de  cot- 
état  iadiqués  d'uae  manière  exacte  par  MM.  Bayle' 
et  Cayol,  qui  le  nomment  cachexie  cancéreuse. 
o  Un  des  principaux  caractères  de  la  cadiexie  caa- 
céreuse,  cest  cpi' en  général  la  fièvre  s'y  joint  Yort 
tard  et  manque  même  parfois  entièremètit  :  on  voit 
des  malades  mourir  dans  le  marasme  par  suite  d*ua 
cancer  du  sein,  de  1  estomac  ou  du  foie,  sans  avoir 
eu  de  fièvre  hectique  bien  caractérisée.  Le  plus  sou- 
vent cette  fièvre,  au  lieu  d'être  continue  avec  un  ou 
deux  paroxysmes  chaque  jour ,  comme  celle  qui  ac- 
compagne la  cachexie  tuberculeuse ,  se  présente  sous  ^ 
la  -forme  d'une  fièvre  int^nittente  erratique  sans 
frissons  :  elle  est,  pour  Fordiuaire,  accompagnée  - 
de  douleurs  vagues  dans  les  membres,  et  quelque-  ' 
fois  de  véritables  douleurs  ostéocopes.  La  peau  des  ' 
cancéreux  a  une  couleur,  jaune  terne  qui  se  distingue  ' 
également  du  teint  blême  des  pbthisiques  et  de  la  * 
couleur  jaune-pain-dépice  qu  ou  remarque  chez  les 
sujets  affoiblis  par  une  fièvre  ancienne.  La  maigreur 
et  le  dessèchement  des  chairs,  si  Ton  pbut  se  servir  ' 
de  cette  expression,  ne  sont  presque  jamais  portés  ' 
aussi  loin  que  dans  la  cachexie  tuberculeuse,  à  lex- 
ception  des  cas  oii  les  malades  meurent  d* inanition, 
comme  dans  le  cancer  de  roesophage  et  dans  cer- 
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tdîns  squirres  de  reslomac  :  les  lîssus  sont  mous  , 
flasques,  et  tendent  a  l'œdème  plutôt  qu'au  dessè- 
chement; aussi  rhydropisîe  est-elle  une  terminaison 
fréquente  de  la  caclicxîc  cancéreuse.  Le  système  ner- 
veux est  plus  souvent  afl'ectë  dans  celle  cachexie  que 
dans  aucune  autre;  de  là  le  malaise  général ,  les  doi 
leurs  vagues,  rinsomnie,  et  quelquefois  les  convul 
sions  :  beaucoup  de  cancéreux  meurent  de  fièvre  ata- 
xique-  La  perte  de  l'odorat,  Tophthalmie  chronique 
la  toux ,  désignées  par  la  plupart  des  auteurs  comm^ 
des  symptômes  caractéristiques  de  la  diathèse  avicê-^* 
reu^  consecuMi'e j  qui   correspond  à  ce  cjue  nous 
nommons  cachexie  cancéreuse ^  sont  des  épiphém 
mènes  assez  rares».  (^DlcL  des  Sciences  médicales 
arlicle  Cancer.) 

§  IIL  Traitement  du  Cancer', 

349'  Les  qualités  du  cancer  qui  le  rendent  pi 
a  cire  extirpé,  sont  en  général  d'être  externe, 
cent,  sans  adhérence,  surtout  avec  les  grands  vaîs^l 
seaux,  d'avoir  une  position  conmiodc  pour  l'opéra- 
tion de  la  main,  d'être  pi-ovenu  d'une  cause- ex  terne, 
d'avoir  lieu  dans  la  jeunesse  et  sur  un  corps  sain, 
d'être  seul  et  dans  une  sorte  d'isolement.  Mais  il  est 
diflicile  d'établir  d'une  manière  générale  dans  quelles 
circonstances  l'opération  du  cancer  peut  réussir,  et 
on  ne  doit  jamais  alFirmer  que  par  son  moyen  la  gué** 
risOn  sera  certaine.  Des  événemens  malheureux  n'ont 
que  troj>  appris  que  les  émolliens,  les  suppuratifs, 
les  substances  acres  et  épispasliques ,  appliqués  surw 
un  cancer  récent,  le  font  dégénérer  et  le  changent 
en  caucer  ulcéré.  Ou  doit  regarder  comme  înctirahl^^ 


«eluî  de  Tuicru»,  de  rarrière-boiulie ,  du  palais,  des 
glandes  axîllaires  et  monnaies.  Lorsque  le  cancer 
n  esl  poiiU  susceptible  dêlre  opéré ,  iJ  ne  reste  pour 
ainsi  dire  qii  a  le  rendre  stationnai  rc  et  à  calmer  les. 
symptômes  :  on  obtient  ces  effets  en  prévenant  toute 
impression  étrangère,  en  appliquant  des  oxides  d« 
plomb  ou  ^es  narcotiques  ,  en  taisant  prendra 
à  rintérieur  des  boissons  murilaginenses  ,  en  In- 
sistant sur  Tusage  du  lait ,  en  se  nourrissant  surtout 
de  substances  prises  du  rc^e  véf;étal ,  et  en  interpo- 
sant de  temps  en  temps  l'usage  de  quelque  léger  pur- 
gatif, î/expérience  a  confirmé  dans  certains  cas  les 
avantages  des  saignées,  soit  générales,  soit  locales^ 
souvent  répétées ,  et  on  en  trouve  des  exemples  dans 
le  Traité  de  M.  Féaron  sur  le  Cancer.  On  ne  peut 
point  ignorer  les  lieurcux  effets  que  Storck  a  retirés 
de  l'usage  interne  de  la  cnguè,  et  en  supposant  même 
un  peu  de  partialité  de  sa  part  en  faveur  de  ce  re- 
mède,  les  faits  ont  été  tellement  multipliés ,  qu'on  ne 
peut  qu'être  porté  à  renouveler  des  essais  de  ce  genre 
coatre  une  maladie  qui  est  peut-être  la  plus  déplo- 
rable dont  l'espèce  humaine  puisse  être  affligée.  Je 
ne  parlerai  point  ici  de  l'emploi  des  caustiques,  qui 
appartient  entièrement  à  la  chirurgie;  mais  en  me 
renfemiant  dans  le  traitement  des  cancers  internes, 
comme  ceux  de  Pestomac  ou  des  voies  digcslives  sur 
lesquels  on  est  très-souvent  consulté,  je  ferai  remar- 
quer que  Tusage  des  substances  mucîlagincuse«  ou 
sucrées,  prises  en  petite  quantité  et  souvent  répétées 
à  litre  d'alimens,  sont  les  seuls  moyens  qui  rendent 
long-temps  slationnaîre  le  squirre  du  cardia  ou  du 
pylore,  surtout  dans  les  deux  premières  prriodtMî, 
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el  rfue  tous  les  médicameus  à  prendre  à  l'iiitérîenr 
se  rcfduiscnl  à  de  légers  calnianset  à  de  doux  narco- 
tiques, cnsccondaat  leur  effet  par  Tusage  desliaiiis 
tempérés.  Le  cancer  de  Tutérus  exige  aussi  quelque- 
fois l'usage  d'injections  sédatives  :  telles  sont  celles 
qu'on  prépare  avec  riiifusion  de  niorelle,  d'opium, 
,  de  belladone,  etc.  • 
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35o.  Les  dégénérescences  tuberculeuses  peuvent 
attaquer  la  plupart  des  systèmes  organiques ^  mais 
surtout  les  poumons  ^  le  mésentère ,  les  glandes  lym- 
phaliques,  le  foie,  la  rate,  les  reins,  la  prostate, 
Fépididyme ,  le  tissu  cellulaire  sous-péritonéal ,  etc.  : 
elles  peuvent  être  enkystées,  non  enkystées  ou  accu- 
mulées. D'aprçs  des  mémoires  lus  à  la  Société  de 
TEcole  de  Médecine,  par  M.  Bayle ,  sur  ce  genre  d^af- 
fection,  il  résulte  que  les  tubercules  ont  des  carac- 
tères communs  quel  que  soit  leur  siège;  mais  ils  ont 
aussi  des  caractères  particuliers  dans  chaque  organe. 
Leurs  parois  sont  membraneuses  ,  cartilagineuses  , 
ou  même  osseuses  ;  celles  qui  sont  membraneuses 
peuvent  être  molles  et  faciles  à  déchirer,  ou  bien 
fermes  et  très-résistantes  ;  toutes  adhèrent  si  inti- 
mement avec  les  parties  voisines,  qu'on  ne  peut  par- 
veiiir  à  les  isoler.  La  substance  renfemice  dans  les 
parois  est  albumiueuse;  elle  se  dessèche,  devient 
très-dure  et  cassante  par  Taction  du  feu  ;  elle  adhère 
intimement  à  la  surface  intérieure  des  parois  des  tu- 
bercules; dans  quelques-uns  elle  est  dense,  homo- 
gène ,  assez  ferme,  rougeutre  ou  grisâtre,  traversé* 
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par  des  sortes  de  filamens;  d'autres  foFs  elle  est  ra- 
mollie ,  peu  consistante  ,  pultacée  ou  même  pufu- 
knle  ;  enfin  ,  dans  certaiïis  tubercules,  elle  est  très- 
dure  et  semblable  à  du  plâtre  desséche'.  Le  volume 
de  ces  tubercules  varie  depuis  la  grosseur  d'un  grain 
de  millet  jusqu*à  celle  d*un  œuf  de  poule  ;  leur  forme 
est  ovoïde  et  très-souvent  îi'réijidière. 

55i.  La  dégénérescence  tuberculeuse  non  enkystée 
n'affecte  presque  jamais  un  viscère  en  totalité  ;  mais 
elle  se  manifeste  communément  dans  plusieurs  points 
à  la  fois  :  d'abord  on  ne  la  recoiuiolt  que  par  un  peu 
plus  de  densité  et  un  changement  de  couleur  de  la 
partie  afl'ectée,  qui  devient  consistante,  pâle ,  blan- 
thâti'c  ou  grisâtre;  puis  la  couleur  blanche  ou  grise 
prend  plus  d'opacité;  la  densité  augmetite  et  la  fer-  . 
nieté  diminue  ;  ce  qui  permcf  de  déchirer  ou  de 
couper  plus  aisément  la  partie  afl'ectée.  Cependant  le 
tissu  de  Torgane  est  encore  facile  à  reconnoître ,  mais 
il  est  manifestement  altéré  :  bientôt  on  reconnoit  à 
peine  les  traces  d'organisation.  Toute  la  portion 
altérée  prend  l'aspect  d'une  matière  caséeuse  solide  ; 
elle  est  cependant  toujours  continue  au  tissu  encore 
sain  ;  mais  à  la  Un  elle  se  ramollît  du  centre  à  la  cir- 
conférence, et  elle  est  détruite  par  la  suppuration, 
qui  est  due  ici  a  une  sorte  de  fonte  de  la  partie  dé- 
générée ,  et  non  à  un  mode  particulier  de  sécrétion. 
Quand  toute  la  portion  dégénérée  a  été  détruite, 
Forgane  est  lui-même  alVeclé  d'ulcération  dans  soa 
tissu  non  encore  dégénéré,  et  celte  ulcération  se  pré- 
sente sous  deux  formes  :  dans  l'une ,  on  voit  une 
membrane  accidentelle  qui  paroll  sécréter  une  ma- 
tière purulente  et  qui  tapisse  Tulcératioa;  dans  lautre^ 
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on  ne  voit  pouit  de  pareille  membrane.  Le  pare 
rhyme  de  l'organe  est  le  sîége  îmniedial  de  Fulcéra 
tion ,  el  l'altération  que  celte  maladie  entraîne  change 
la  coiïsij»Lancede  l'organe,  le  durcit ,  Taltère  ,  le  de 
Iruîl  même  sans  le  faire  passer  à  Telat  de  dégénère 
cence  tuberculeuse.  La  durée  de  chacun  de  ces  Iro 
degrés  de  la  dégénérescence  tuberculeuse  nonenkj 
tee  du  tissti  des  organes  est  indéterminée;  maisqoatïd 
îl  sur\ient  un  cbangemcnt  à  cette  altéraLÎon  ,  ell 
passe  toujours  de  Tun  à  Tautre  degré ,  et  elle  ne  tcn 
jamais  à  devenir  osseuse  ni  cancéreuse.  Les  portions 
des  organes  qu'elle  affecte  ont  la  même  étendue  de 
puis  le  commencement  du  premier  degré  jusqu'à  Ibt 
fin  du  dernier,  soit  que  celle  étendue  ne  surpasse 
le  volume  d\ni  grain  de  millet,  soit  qu* elle  ait 
surface  plus  large  que  la  cornée  transparente  :  a 
la  suppuration  ne  survient-elle  Jamais  dans  le  centre 
que  lorsque  toute  la  portion  altérée  est  arrivée  à  1 
fin   du  deuxième  degré  ou  au  commencement  di 
troisième. 

35a.  I-a  cause  et  les  sympl<^me»  des  dégénéres- 
cences tuberculeuses  en  général ,  sont  encore  trop 
peu  connues  pour  qu'on  puisse  se  permettre  d'en  faire 
une  description  générale  :  aussi  vais-jc  passer  de  suite 
à  Texamen  des  deux  maladies  tuberculeuses  les  plus 
couimcs  et  les  plus  fréipentcs  ,  celle  des  poumons 
et  celle  du  mé.sentère ,  connues  soiiS  les  noms  de 
phthisie  tuberculeuse  et  de  caireau. 
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p HT HTsiE  TzrssnctrzEusE  (l). 
§  I^J".  Considérations  générales. 

555.  Les  progrès  de  Fanatomie  et  les  ouvertures 
réitérées  des  corps  sont  très-propres  à  Gxer  le  vrai 
caractère  et  les  diverses  périodes  de  la  phthisîe  tu- 
berculeuse,  comme  des  autres  affections  des  viscères; 
et  c'est  ce  qui  doit  faire  regarder  comme  très-incom- 
plètes les  connoissances  acquises  par  les  anciens  sur 
cette  maladie.  Arétée  s'est  surtout  exercé  à  nous  tra- 
cer le  tableau  hideux  et  pittoresque  du  phthisique 
parvenu  à  sa  dernière  période ,  sans  nous  faire  con- 
noltre  la  marche  graduée  de  la  maladie. 

554.  Bonet  remarquedans  son  Sepulchretumcfn  on 
trouve  des  tubercules  dans  le  plus  grand  nombre  des 
phthisîes.  Stark  (Médical comment ariesj  s'est  occupé 
de  la  description  des  tubercules  ;  et  M.  Bayle  a  dé- 
veloppé avec  le  soin  et  l'exactitude  qu'on  lui  connoit 
les  caractères  des  différentes  altérations  qui  peuvent 
causer  la  phthisie  pulmonaire,  et  qui  lui  ont  donné 
lieu  de  distinguer  cette  maladie  en  tuberculeuse,  gra- 
nuleuse y  avec  niélanose ,  ulcéreuse ,  calculeuse ,  can- 
céreuse. La  phthisie  tuberculeuse  est  très-fréquente  , 
puisque,  sur  cinq  phthisiques  ,  il  y  en  a  quatre  qui 
offrent  des  tubercules  dans  les  poumons,  et  cestu- 
xnears  sont  quelquefois  si  excessivement  multipliées, 
que  le  tissu  entier  de  ce  viscère  parott  avoir  disparu  , 
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(i)  Synonymie.  PhihiêU  scrophulosa.  Sauvages,  Por- 

TAL  'y  Pkihisis  tuberculosa  ,  Cullia  ,  etc. 
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être  comprimé  et  usé  par  leur  développement  pro- 
gressif ;  quece  tissu  est  d'autres  fois  altéré,  très-peu 
consistant,  et  facile  à  réduire  en  débris  irréguliers  par 
une  pression  médiocre  entre  les  doigts.  Le  volume 
des  tuljcrcules  pulmonaires  est  très-variable;  les  un» 
sont  plus  gros  que  des  noix ,  les  autres  aussi  petits  que 
des  grains  de  millet.  On  observe  tous  les  degrés  in- 
termédiaires entre  ces  deux  extrêmes  ;  mais  les  tu- 
bercules les  plus  communs  sont  ceux  qui  surpassent  à 
peine  le  volume  d'un  grain  de  millet  ;  et  parmi  les 
gros  ,  les  plus  fréquens  n'ont  que  la  grosseur  d'une 
noisette  ou  d'un  pois.  Presfpie  toujours  les  plus  gros 
occupent  la  racine  des  poumons  ou  leurs  lobes  supé- 
rieurs ,  et  en  outre  on  en  trouve  une  infinité  d'autres 
petits  presque  miliaires,  les  uns  en  suppuration,  les 
autres  encore  fermes  et  gris.  Ce  sont  les  gros  tubercu- 
les qu'on  a  souvent  désignés  sous  le  nom  de  vomn/ues. 
355.  Les  tubercules  pulmonaires  ne  sont  pas  tou- 
jours enkystés  :  dans  ce  dernier  cas  ,  on  obserte  que 
les  portions  des  poumons  qui  sont  afTeclées  de  cette 
altération  ont  une  étendue  très-variaFile  depuis  la 
grosseur  d'un  grain  de  millet  jusqu'à  celle  d'une  petite 
iioîx  ;  elles  ofl'rent  une  couleur  d'un  blanc  opaque  ^ 
striée  pour  l'ordinaire  par  un  assez  grand  nombre  de 
lignes  noires.  Les  dégénérescences  sont  fréquemment 
Irès-nombreuses  dans  le  même  poumon  ;  cet  organe 
les  présente  quelquefois  dans  tous  les  degrés ,  les  unes 
h  peinecommençanteSjlcsautresdéjà  en  suppuration 
dans  le  centre.  L'altération  ne  commence  pas  par  un 
point  d'où  elle  s'étendroil  par  degrés  ,  elle  se  mani- 
feste à  la  fois  dans  loutel'étcndue  qu'elle  doilaffccter, 
et  l'on  voit  de  très-larges  dégénérescences  qui  blaa- 
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tftissènl  h  peine  ,  tandis  qu'on  en  rencontre  de  très- 
petites  déjà  ramollies  à  leur  intérieur.  Jamais  ce  der- 
nier phénomène  n'a  lieu ,  môme  dans  les  plus  grosses, 
jusqu'à  ce  que  les  parties  les  plus  éloignées  du  centre 
soient  parvenues  à  la  fin  du  deuxième  ou  au  cora- 
mencemeul  du  troisième  degré.  Le  tissu  propre  des 
poumons  tout  auprès  des  endroits  dégénérés  est  quel- 
<pierois   saîn  ,  très -souvent  durci  et  noirâtre,  et 
d'autres  fois  dans  un  état  de  phlegmasîe  chronique. 
11  n'est  pas  rare  de  trouver  h  la  l'ois  dans  le  même 
poumon  des  tubercules  enkystés  ,  et  d'auLi'es  qui  ne 
k  sont  pas. 
1^  ^56.  Le  médecin  n'est  pas  toujours  appelé  lorsqua 
^T'aflectîon  tuberculeuse  des  poumons  n'a  point  encore 
occasionné  un  trouble  géiiéml.    It  n'est  donc  pas 
ctonnant  si  on  trouve  rarement  chez  les  auteurs  des 
Avbservations  de  cette  maladie  encore  à  son  premier 
degré.  Je  vais  en  extraire  deux    de    l'ouvrage    de 
31.  Portai  ;  elles  en  feront  à  la  fois  connoîtrc  et  les 
principaux  symptômes  et  les  phénomènes  cadavé- 
riques. 

■?  557.  Une  dame  âgée  d'environ  trenle-cînq  ans  , 
'd'une  constitution  très-délicate  ,  d'une  extrême  mai- 
greur ,  et  d'une  très-grande  sensibilité,  éloît  très- 
sujette  à  contracter  des  rhumes  ;  elle  se  plaignoit 
fréquemment  de  maux  d'estomac  qui  Iroubloient  sa 
diccstion  et  occasionnoîent  des  flatuositéset  desco- 
liques  ;  les  menstinies  éloient  peu  abondantes  ,  et  à 
leur  approche  elle  souffroîl  des  douleurs,  et  même 
souvent  elle  eprouvoit  une  fièvre  de  deux  ou  trois 
jours.  Sa  maigreur  habituelle  augmenta;  elle  eut  de 
fréquentes  iiisomaics  qui  devinrent  cnflu  couliauelles; 
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oti  remarqua  an  cou  et  sous  la  mâchoire  inférieure  un 
gonflement  des  glandes  maxillaires  ;  les  glandes  axiU 
laires  se  gonflèrent  aussi.  Elle  eut  souvent  des  aphthes 
dans  la  bouche^  qui  parurent  se  prolonger  versrœso- 
phage  et  vers  la  trachée-artère;  la  toux  ëloit  extrême, 
et  plusieurs  fois  elle  fut  accompagnée  de  nausées  et 
même  de  vomissemens  ;  la  fièvre  devint  continue, la 
déglutition,  qui  depuis  long-temps  étoil  difficile,  fut 
douloureuse ,  souvent  impossible  ;  il  y  avoit  douleur 
au  larynx  ;  enfin  la  diarrhée  colliquative  succéda  à 
tous  ces  symptômes.  A  l'ouverture  cadavérique,  oa 
trouva  la  courbure  des  eûtes  irrégulière  et  la  poitrine 
singulièrement  déprimée  et  rélrccie ,  les  poumons 
adhérens  à  la  plèvre  dans  toute  leur  étendue  ,  leur 
surface  extérieure  d'un  rouge  très-foncé,  couverte  de 
lubercTiles  plus  ou  moins  dui-s  ,  dont  quelques-uns 
contenolent  une  matière  très-analogue  à  du  suif ,  et 
les  autres  laissolcut  suinter  une  matière  icliorcu.se  :  à 
rintéricur  des  poumons  on  découvroil  de  pareils  tu- 
bercules; la  partie  supérieure  du  poumou  gauche 
présenloil  deux  érosions  peu  profondes  d'où  s'écou- 
Idit  de  la  sanîe;  le  reste  du  poumon  étoit  beaucoup 
plus  dur  ,  plus  compacte  qu  à  Tordinaire ,  sans  avoir 
perdu  de  sa  substance  ,  excepté  à  l'endroit  des  deux 
petites  érosions  ;  la  surface  de  la  trachée  étoit  par- 
semée de  petits  tubercules  durs  ,  et  la  membrane 
interne  du  larynx  étoit  phlogosée  et  eu  quelques 
eridmils  ulcérée;  il  y  avoit  entre  le  larynx  et  Texlré- 
mité  supérieure  de  r<rs<^phage  une  collection  puru-* 
ienlc;  le  foie  étoit  dans  son  état  naturel  pour  sa 
texture ,  mais  sa  figure  étoit  changée  par  la  pression 
qu'il  avoit  éprouvée  de  la  part  des  fausses  cotes  ;  la 
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,  Tesicule  LîlÎAire  étoit  gorgée  de  bile;  les  gUnJcs  ilti 
mésentère  éloient  plus  grosses  et  plus  dures  <|iroti 
«e  les  trouve  ordinairement  ;  les  intestins  grêles 
etoient  plus  rouges  qu'ils  ne  lèsent  dans  Tétat  na- 
turel ;  les  gras  intestins  et  le  colon  surtout  etoient 
tout  rétrécis  ,  et  contenoientdcs  matières  fécales  trôfr- 
dures. 

558-  Une  femme  âgée  d'environ  trente  ans,  d*uuc 
constitution  délicate ,  qui  avoit  eu  deux  enfans,  et 
dont  les  grossesses  et  les  couches  avoient  été  lrc*-f 
pénibles  ,  éprotiva  plusieurs  maladies  nerveuses  :  ho- 
quets fréquens  ,  éternuemens  involontaires,  quinlcs 
de  tocrx,  crampes,  mouvemens  couvulsîfs  dans  lo«. 
muscles  du  tronc  et  des  extrémités ,  dinîcnlté  d*avaler 
par  la  contraction  convulsive des  muscles  du  pliai^nx^ 
constipation  opiniâtre  pendant  dix  à  douze  jours , 
coliques  fréquentes  ,  longues  insonitnes.  La  santé 
parut  se  rétablir  lorsque  la  malade  devint  grosse  : 
alors  nouveaux  accidens  ,  fréquentes  oppressions  de 
poitrine ,  dyspnée  augmentant  lorsque  la  malade 
monte  un  escalier,  fièvre  ;  pouls  fréquent,  serré, 
petit  ;  toux  sèche  presque  conliuue  ,  surtout  la  miit 
et  à  Tépoque  de  la  menstruation.  [^  malade  éprouve 
de  \  ifs  chagrins  vers  le  septième  mois  de  la  grossesse  : 
aloi^s  perte  de  somrqeil ,  toux  très-intense  ,  chaleur  , 
douleur  à  la  gorge  ,  gonflement  des  glandes  maxil- 
laires et  de  celles  de  la  partie  antérieure  du  cou  à  c6lé 
du  larjnx.  L'accouchement  eut  lieu  au  niilleu  de  ce»  t 
symptômes;  il  eut  des  suites  funestes;  les  vidanges 
étoieot  en  petite  quantité  et  à  peine  rouges.  Douze 
\k  vingt  jours  après  l'accouchement ,  hémorrhagî©^ 
'utérine  considéraMe,  touxtrès-opiniàtre,  maïs  sans 


rougeàtre  et  comme  sanguinoleate ,  r 
leur  înlérîeur  diverses  concrétions  blao 
les  unes  elolent  plus  solides  que  les  auti 
quelques-unes etoient  en  suppuratîoa.  G 
lies  des  poumons  preseutoieiit  des  aboi 
lés  f.  tantol  reuxiîs  :  le  plus  considei^able 
eioiL  placé  à  là  soniniite  du  poumon  g 
rœsophage^  auquel  il  adhéroil  par  un  ti 

très-fenue Que  de  résidlaU  profij 

Talions  et  de  couDoissances  exactes  etJ 
natomîe  palliologique  ^  offre  aussi  I 
îiL  Bayîe  î  (  Hecherçhcs  sw  la  PhiMsi^ 
Paris  ^  18 10.) 


\ 


S  il.  VeSCT'iption  générale  de  la 

tuberculeuse^ 

I 
559.  Prédisjmskioris  H  causes  occa 

sout  uue  application  U^cs-forte  et  long 

Duée  à  l'étude  ,  des  chagrins  profonc 

liqueurs  alcooliques  ,  des  hemorrhagi 
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«les  sueurs  immodérées ,  uu  vice  originaire  de  confor- 
mation. 

3Go.  Symptômes.  La  disposition  prochaine  à  la 
fhthisief première  période  J  peut  s'ofTrirsous  trois  for- 
mes difféi'cn  tes.  1**.  Engourdissement ,  inertie  dans 
toute  l'habitude  du  corps,  douleur  gravalive  delà  télé  , 
avec  des  retours  plus  ou  moins  fî'equens  d'une  aÛec- 
lion  calarrhale  de  la  membrane  pituitaire  ,  somn<>- 
lence,relàclieraenl  des  muscles  du  thorax,  avec  expec- 
toration difficile,  douleur  gravalîve  delà  poitrine, 
(juinles  violentes  de  toux  qui  augmentent  par  Texer- 
cice,  par  la  boisson  des  liqueurs  froides;  ditllculté  de 
la  respiration.  2^,  Habitude  du  corps  délicate,  mem- 
bres grêles,  constitution  irritable  et  spasmodique, 
conformation  vicieuse  du  thorax,  soit  d'origine,  soit 
par  accident;  perle  d*haleine  au  moindre  mouve- 
ment ,  mélancolie  ,  disposition  aux  emportemens  de 
colère  pour  les  causes  les  plus  légères,  ardeur  pour 
les  plaisirs  de  l'amour,  excès  d'intempérance,  hé- 
moptysie j  chaleur  chronique  et  incommode ,  surtout 
à  la  plante  des  pieds  ou  à  la  paume  des  mains;  oppi'cs* 
sion  de  la  poitrine  ,  excès  dans  Tctude  et  les  travaux 
du  cabinet ,  etc.  5**.  Halntude  du  corps  opposée  à 
la  précédente  ,  c' est-a-dire,  sensibilité  obtuse  et  dif- 
ficile à  exciter,  quelquefois  avec  un  vice  scorbutique 
ou  scrophuleux ,  une  mauvaise  confoimalion  du  tho- 
rax  Matière  expectorée  le  matin  ,  abondante  et 

visqueuse  avec  un  goût  salé  ,  perte  graduée  de  l'ap- 
pétit, abattement  de  Tame  ;  quelquefois  induration 
des  glandes  du  cou  ,  toux  incommode ,  soulagement 
passager  par  une  sorte  de  transport  de  la  matière 
luorbifique  dans  quelques  articulatious  ou  à  la  sur- 


n 
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face  du  corps,  Si  le  malade  commence  à  dëclioîr 
et  h  dépérir  ,  il  passe  déjà  à  un  autre  degré  de  la 
maladie.  ^B 

36 1,  Deuxième  période ^  ou  phthisie  déclarée.,, ^^ 
Toux  particulière  et  très-difirreiitc  de  celle  des  af- 
fections catarrlialcs  ,  moindre  le  jour  ,  sujette  à  des 
retours  iri'eguliers  et  très -incommodes  ;  la  nuit, 
lilillatioti  au  larynx  ,  veilles  opiniâtres  qui  ne  font 
qu'augmenter  le  mouvement  fébrile  ,  respiration 
gt^née  a;u  moindre  mouvement ,  cliangemenl  de  la 
voix  ,  qui  devient  rauquc  ,  grclc ,  ou  beaucoup 
moins  sonore;  soif,  inappétence,  douleur  grava- 
tive  de  l'estomac  après  le  repas,  quelquefois  même 
vomissement  ;  c'est-à-dire  que  la  toux  s*cxaspcre 
après  qu'on  a  pris  des  alimens ,  au  point  de  faire 
rejeter  ces  derniers C'est  celte  disposition  i  vo- 
mir jointe  à  la  soif  qui ,  suivant  Morton  ,  est  le  signe 
le  plus  certain  d'une  phthisîe  déclarée.....  L'cxpccr 
to'ration  présente  des  variétés  ;  quelquefois  elle  est 
épaisse  et  blanche  ,  d'autres  fois  transparente,  d'une 
couleur  cendrée  ou  verdùlrc  ,  d'une  odeur  fétide  , 

d'un  goût  salé  ou  doux,  etc Uue  petite  fièvre 

paroît  le  soir ,  avec  ou  sans  frisonnement ,  avec  mie 
chaleur  aiguè  et  la  rougeur  des  joues,  qui  augmentent 

graduellement  par  exacerbations   irrégulières 

(Sydcnliara  a  cependant  rapporté  une  espèce  de 
phthisie  où  cette  sorte  de  fièvre  hectique  n'avoit 
point  lieu  )  ;  déjîérissement ,  marasme  ,  etc. 

r>n3.  7h >isièiiic  pcriode.  La  (ièvre  hectique  devient 
contitme  avec  un  pouls  petit ,  dur  et  fréquent ,  avec 
le  sentiment  d'une  chaleur  Acre  et  mordicante  au 
doigt  de  celui  qui  le  touclie.  Durant  rcxaccrbation 
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fébrile ,  la  toux ,  la  difficulté  de  la  respiration  el 
roppression  de  la  poitrine  sont  an  plus  haut  point; 
mais  lorsquellc  cesse,  soit  durant  la  nuit,  soit  le 
malin  ,  le  malade  dort  d'un  sommeil  tranquille  ;  il 
reprend  des  forces  et  un  espoir  nouveau  de  guérison; 
€t  il  retombe  dans  son  abattement  lorsque  la  fièvre  se 
rallume.  Il  survient  des  sueurs  colliquatives  ,  soit  la 
nuit ,  soit  le  matin  ,  lors  de  la  rémission  de  la  fièvre  ; 
il  pourroit  en  résulter  un  hydrothorax ,  luie  ascîte  , 

ne  diarrhée,  ou  même  des  affections  dysentériques, 
accompagnées  des  spasmes  les  plus  cruels  ;  quelque- 
fois aussi ,  sans  le  provoquer,  le  dévoiement  le  plus 
rebelle  s  établit.  Expectoration  purulente,  et  ardeur 

rûlante  vers  les  amygdales  et  les  organes  de  la  dé- 
glutition ,  fétidité  de  Thaleine  ,  marasme  extrême  ; 
débilité,  oedémalie  des  extrémités  ,  face  hippocra- 
tiqne,  et  la  mort....  Il  est  facile  de  connoitre  les  dé- 
lails  des  divers  pliénomèucs  que  peut  offrir  l'ouverture 
des  corps  ;  on  les  trouve  dans  les  ouvrages  de  Bonet 
{Sepulchretum) ,  de  Ben  net  (  Theatrum  tabidorum) , 
de  Morton  (Pfuhisiologia)^de  IMorgagni  {EpisuXXI)^ 
de  M.  Portai  (Obsen^ations  sur  la  Phthisié) ,  et  dans 
l'ouvrage  de  M.  Bayle  {Recherches  sur  la  Phthisié 
pulmonaire)^ 

§  III.   Traitement  de  la  Phthisié  tuberculeuse. 

365.  Rien  ne  paroît  plus  facile  dans  le  langage  des 
écoles  que  de  guérir  la  phthisîe  tuberculeuse.  «  Cest 
»  d'abord  une  vomlque  qui  a  lieu  dans  les  poumons, 
h  et  dont  il  faut  favoriser  la  maturation  et  la  rupture 
>»  par  des  expeclorans ,  la  diète  lactée  ,  réquilalion  , 
K  rînspîraliou  de  vapeurs  acides  ;  el  aussilùl  qu'elle 
ixx.  ^4 
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»  est  rompue  ,   prémunir  le  sang  contre  riufeclioi 
}}  purulente ,  détcrger  et  consolider  T ulcère ,  relaWi 

»  les  forces  par  des  alimens  convenables »  Ni 

paroit-il  point ,  d'après  ces  explications  scientîficpies 
rfju'on  voit  à  découvert  le  caractère  de  celte  maladie 
et  qu'on  a  acquis  autant  de  lumières  pour  en  dev< 
lopper  le  mécanisme ,  que  d'habilelc  pour  en  sui 
pendre  le  cours  et  en  opérer  la  guérison  V  Les  fail 
observés  chaque  jour  détruisent  malheureusemenl 
trop  souvent  cet  espoir  frivole  ,  et  les  progrès  lieu- 
reux  que  fait   la  pathologie  interne  nous  donneat^D 
une  idée  bien  différente  de  cette  maladie.  ^1 

5G4.  Le  résultat  des  recherches  pathologiques  ne 
doit-il  pas  être  de  nous  rendre  beaucoup  plus  rés< 
vés  et  moins  confians  dans  ces  prétendus  balsamiqui 
et  détersifs  de  Tulcère  des  poumons,  dansTusaged^ 
la  térébenthine,  du  baume  delà  Mecque,  de  Cupabu, 
du  Pérou,  etc.  ?  et  que  doit-on  attendre  de  leurs  vei 
lus  pour  empêcher  les  pi-ogrès  successifs  et  le  déve- 
loppement des  Inberil'nies ?  Que  peuvent  pi-oduirc 
encore,  dans  le  premier  degré,  les  sudoriiîques  si  van- 
tés, la  décoction  de  gaïac  ,  de  sassafras  ,  etc. ,  dans 
la  vue  illusoire  de  prémunir  Je  sang  contre  ï injection 
pmnileiiù'?  et  quoique  le  quinquina  ait  été  employé 
quelquefois  avec  succès  ,  combien  il  est  dirticile  d'en 
déterminer  avec  précision  l'usage  ,  puisqu'on  s'est 
proposé  seulement  par  ce  médicament  de  combattre 
une  prélentiue  tendance  à  la  pulridité  qui  n'exist< 
nullement  !  Il  semble  que  les  résultats  de  l'observa^ 
tion  et  de  Texpérience,  qui  sont  si  propres  à  nonf 
désabuser  sur  les  succès  de  ces  médicaraens ,  nous^ 
ramènent  directement  au  principe  fondamental  de 
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loate  méthode  de  traitement ,  qui  consiste  à  seconder 
la  nature  et  à  lui  fournir  tous  les  moyens  de  déve- 
lopper ses  efforts  salutaires  par  un  régime  doux  et 
lei  autres  sages  préceptes  de  Thygièue.  Lorsqu'on 
efiet  le  mal  n'est  pas  au-dessus  de  toutes  ses  res- 
sources ,  et  que  la  lésion  du  poumon  peut  être  coi^ 
rigée  ,  on  sait  quels  heureux  effets  ont  produit 
Fusage  des  fruits  doux  et  sucrés ,  comme  des  fraises , 
des  cerises ,  des  oranges  ,  du  raisin  ,  etc. ,  ainsi  que 
celui  du  laitage  et  des  alimenS  sucrés ,  surtout  en  se- 
condant ce  régime  par  l'exercice  de  l'équitatîon,  le 
séjour  à  la  campagne  ^  et  tous  les  objets  d*une  diver- 
sion agréable.  Mais  il  faut  convenir  aussi  qu'on  doit 
être  loin  d'adopter  une  méthode  générale  et  uniforme 
dans  le  traitement  de  la  phthisie  tuberculeuse  aux 
deux  premières  périodes ,  suivant  les  distinctions 
que  j'ai  établies.  Le  phthisique  est-il  doué  d'une  con- 
stitution irritable'et  8pasmodique,il  faut  habiter  des- 
vallées, des  lieux  bas  et  humides,  faire  usage  de 
boissons  émulsiounées ,  de  fruits  bien  mûrs,  de 
farineux ,  du  lait  coupé  avec  de  l'eau  d'orge  ou  le 

gruau  d'avoine éviter  les  passions  vives,  recher-. 

cher  les  jouissances  domestiques ,  les  plaisirs  de  la 
musique ,  prendre  des  bains  tièdes.  Si  au  conti^aire  le 
phthisique  est  disposé  aux  affections  catarrhales,  qu'il 
soit  d'tm  tempérament  lymphatique ,  il  doit  préférer 
«n  lieu  élevé  ,  respirer  un  air  pur,  voyager ,  navi- 
guer ,  aller  à  cheval,  faire  de  l'exercice  sans  s'excéder, 
respirer  des  vapeurs  aromatiques ,  ouvrir  quelque 
exutoîre,  éviter  un  sommeil  prolongé,  user  avec 
sobriété  d'un  vin  généreux,  recourir  a  une  nourriture 
succuleate  et  tonique.  Je  dois  d'ailleurs  renvoyer  ^ 
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poiir  les  détails  ultérieurs  du  traitement ,  aux  di- 
▼erses  monographies  qui  ont  été  publiées  sur  cettfll 
maladie  ^Tune  d*^s  plus  fréquentes  cl  des  plus  malheu- 
reuses qui  puisscut  affliger  Fespèce  humaine.  Que  dol 
modincations  d*ailleur$  ne  demande  point  le  traiu 
ment  suivant  la  nature  de  la  cause  qui  Fa  produite  ! 

ii  ARRSAV  (l). 

S  I«^.  Considérations  gémraleSn 


565.  Est-ce  à  la  philosophie  ou  à  la  médecine 
tvmplir  une  lacune  qu'on  remarque  encore  dans  la 
première  institution  des  enfans?  Rousseau  dit  bîea' 
que  Féducalîon  de  Fhomme  commence  à  sa  nai»* 
sance ,  et  qu'il  s'instruit  déjà  avant  de  parler  et  d'en- 
tendre; mais  suflit-il  pour  remplir  ce  précepte,  d 
relever  avec  éloquence  quelques  préjugés  vulgaires^' 
sur  les  abus  du  maillot  et  sur  certaines  habitudes  vi- 
cieuses, d'y  joindre  d'ailleurs  des  réflexions  saines  et 
très-profondes  sur  Fart  de  ménager  la  sensibilité  des 
enfans,  de  leur  faire  éviter  des  frayeurs,  de  leur 
montrer  la  liaison  des  sensations  avec  les  objets  qui 
les  font  naitre,  de  bien  saisir  Fexpressîon  de  leur» 
besoins,  d'éloigner  d'eux  tout  ce  qui  les  agace,  les 
irrite,  les  impatiente,  de  leur  conserver  la  liberté 
des  membres,  etc.?  (!cs  préceptes  indiquent  bien' 
moins  ce  qu'il  faut  faire  que  ce  qu'il  faut  éviter;  et 


(i)  SrHOwruix.  Atrophia  infant i ! îs  ,  semphula  mesen* 
terica.  Sa vy  .<or.s y  Cvhvr.y-f  Traites  in/antum  ,  Sydei^haicj 
ContaJfcscaniia  infaniilit ,  Jucn;  ChaHre,  etc. 
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que  de  règles  saj^es  et  diversement  varices  ne  reste- 
t-il  point  à  e'tal)lir  pour  aider  natui'cllement  et  sans 
effort  le  développement  des  facultés  physiques  et 
morales  de  Tenfatit ,  suivant  les  périodes  de  Tàge ,  la 
diversité  des  saisons,  la  nature  du  climat  et  les  dis- 
positions individuelles!  La  connoissance  de  toutes 
les  influences  qui  peuvent  modifier  l'homme  dans 
sou  enfance  est  le  seul  moyen  d'achever  l'histoire 
des  maladies  de  cet  âge.  Peut-on  approfondir  la  na- 
ture et  les  causes  du  carreau ,  si  on  ne  remonte  aux 
vrais  principes  de  léducalion  physique  et  morale  des 
enfans?et  que  doit-on  penser,  dans  Tétat  actuel  de 
nos connolssances,  d'un  cerlain  spécifique  de  Zuinzer 
où  entrent  le  pre'tendu  antihecticjue  de  Poterius ,  et 
plusieurs  plantes  sans  désignation  des  Espèces  ?  Gual- 
ther  Haris  (de  Morbis  acuiis  inftmUim')  ne  donne 
guère  qti'un  fait  parlicidicr  de  Talrophie  vermîneuse 
des  enfans,  sans  tracer  le  caractère  générique  de 
cette  maladie.  Le  Traité  des  INIaladies  des  Enfans  , 
par  Undei-wood,  traduit  en  français  en  1786,  a  con- 
sacre seulement  un  article  à  la  fièvre  hectique  qui 
survient  quelquefois  dans  les  périodes  de  la  denti- 
tion. Sauvages  a  rénni  sous  le  genre  phjsconie  ou 
iniunwsconce  de  V abdomen ,  des  espèces  entière- 
ment disparates  y  et  les  synonymes  nombreux  qu*îl 
•ssignc  à  la  pbyscouie  méseatérique  eu  rendent  la 
signîGcation  si  vague  et  si  indétennâiée,  quon  ne 
peut  nullement  y  appliquer  la  méthode  analytique. 
La  Faculté  de  Médecine  de  Paris  avoit  tellement  senti 
Mmperfection  de  nos  cennoissances  sur  le  carreau^ 
qu'elle  proposa  pour  sujet  d'un  prix  en  1 787 ,  de  d&* 
crire  celte  maladie  ;  de  Teuvisager  dans  soa  pria«»~ 
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cîpe,  de  rechercher  les  causes  qui  la  produisent, 
d*exposer  avec  précision  les  moyens  de  la  prévenir 
et  ceux  de  la  guérir.  Le  prix  fut  adju^ré  au  docteur 
Baumes,  actuellement  professeur  à  l'Ecole  de  Mé- 
decine de  Montpellier.  Quelques  observalious  prises 
de  son  Mémoire  donneront  une  juste  idée  de  cetl,e». 
maladie.  -^ 

366.  Un  enfant  de  six  ans  commença  à  languir 
peu  de  temps  après  le  sevrage,  mais  parut  enfin  se 
rélal)lir;  néanmoins  Tabdomcu,  bien  loin  de  dimi- 
nuer, grossissoit  toujours  de  plus  en  plus;  il  y  avait 
diarrhée;  l'appétit  se  maintenoit  ainsi  que  les  forces 
errembonpoinl;  la  face  étoit  blême,  le  nez  afl'ecté 
de  catarrhe,  les  ailes  garnies  de  croûtes.  Peu  à  peu 
Tabdomen  devint  douloureux;  la  diarrhée,  qui  n  a- 
Toit  jamais  cessé,  fut  d'un  plus  mauvais  caractère; 
mais  la  maigreur  ne  Taisoit  pas  de  progrès  sensibles  ; 
Fappétit  restoit  depuis  quelque  temps  très-irrégo-i 
lier;  enfin  la  fièvre  lente,  avec  deux  petits  redoi 
blemens  quotidiens,  s'établit,  le  ventre  devint  doi 
lourcux ,  il  y  eut  de  la  toux  sans  expectoration,  et 
petit  malade  mourut  après  trois  semaines  de  fièvi 
A  Tautopsie  cadavérique ,  on  trouva  dans  1  alnloniei 
le  foie  volumineux,  sain,  parsemé  de  petits  filets 
blanchâtres  tres-apparens ;  l'estomac,  et  en  général 
les  intestins ,  la  rate ,  le  pancréas,  les  reins  et  la  ves^ 
sie  en  assez  bon  état;  le  mésentère  fiétin  dans  toul«B 
son  étendue,  infiltré  de  pus,  et  contenant  quelques 
petits  >bcès;  les  glandes  lymphatiques  du  mésentère 
iiu  gorgées,  ou  tuberculeuses,  ou  eu  pleine  suppa- 
ration ,  ou  fondues  et  détruites;  enfin  de  la  matière 
purulcut«  daus  Ie&  vaisseaux  lymphatiques  qui  abou- 


tissent  aux  glandes  suppuréesy  dans  le  canal  thora- 
cique  ,  dans  la  cavité  du  jéjunum  et  de  l'iléuni. 
Dans  la  poitrine ,  le  ventricule  droit  du  cœur  rempli 
de  sang  noirâtre ,  tandis  que  le  ventricule  gauche 
cloit  vide;  le  thymus  flétri,  rapetissé  ,  mais  en  bon 
état;  le  poumon  sain  dans  tout  son  lobe  dro)l,  altéré 
dans  le  gauche ,  avec  adhérence ,  contenant  quelque» 
tubercules  voisins  de  Tétat  de  suppuration,  et  un 
peu  infiltré  de  matière  purulente  dans  la  portion  in- 
férieure la  plus  exempte  de  toute  altération.  Mais  oa 
doit  convenir  que  ,  depuis  vingt  années ,  la  mé- 
tliode  descriptive  des  symptômes  et  les  recherches 
d'anatomie  pathologique  sont  devenues  bien  plus 
précises  et  pkis  exactes. 

567.  Une  fille  assez  saine  et  bien  constituée ,  dont 
la  mère  avoit  été  délicate,  fut  allaitée  par  une  nour- 
rice dont  le  lait  avoit  déjà  huit  mois,  L'enfant  parut 
d*abord  grossir;  mais  au  bout  de  six  semaines  l'al>- 
donien  parut  plus  élevé  qu'il  ne  Test  à  cet  âge  ;  il  y 
avoit  diarrhée  et  foiblesse  dans  les  jambes  et  les 
cuisses;  Tabdomen  devenoit  de  plus  en  plus  inégal; 
il  éloit  gros ,  inégalement  souple,  pai^scmé  de  dure- 
tés qu'on  trouvoit  surtout  aux  environs  du  nombril; 
il  y  avoit  des  convulsions  et  un  état  de  lienterie;  les 
nieml)res  inférieurs  éloient  surtout  amaigris,  le  vi- 
sage pâle ,  les  joues  colorées ,  la  peau  sèche  et  chaude , 
lappétit  vorace,  la  soif  considérable,  le  sommeil 
lent  et  court.  Les  convulsions  augmentèrent,  cl  I  en- 
fant mourut. 

568.  Fal)rice  de  Ililden  rapporte  qu  une  jennc 
fille  âgée  de  dix  ans  tomba  peu  à  peu  dans  la  mat- 
greur,  et  parvint,  dans  Tcspace  de  quatre  ans,  mt 
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dernier  rle^rc  de  marasme,  sans  que  rappëtit  fut 
fleusibleiïient  diminué;  elle  mangeoit  et  buvoît  comme 
en  santé,  se  livroit  habituellement  aux  exercices  de 
éon  âge,  et  elle  ne  garda  le  lit  que  sept  ou  huit  se-* 
ynaîues  avant  sa  mort  ;  elle  étoit  cependant  tourmen- 
tée d  una  fièvre  lente  et  d'une  toux  continuelle  :  elle 
mourut  à  Tàge  de  quatorze  ans.  L'ouverture  cadav^ 
rique  fit  voir  le  mésentère  parsemé  de  glandes  dures , 
suivant  le  trajet  des  vaisseaux  qui  se  rendent  à  la 
veine  porte.  Plusieurs  de  ces  tumeurs  avoient  le  vo- 
lume d*un  rjfuf  de  poule,  et  les  autres  étoîent  delà 
gix)8senr  d'une  noix  ou  d'une  châtaigne.  On  trouva 
aussi  plusieurs  autres  tumeurs  analogues  dans  les 
poumons. 

§  n.  Description  générale  du  Can^eau, 

569.  Prédispositions  et  causes  occasiomieUes,  Ce 
sont  des  erreurs  de  régime  dans  Tenfatice,  la  réper- 
cussion de  quelques  maladies  cutanées,  et  toutes  les 
autres  causes  des  scrophulcs. 

570.  Symptômes  de  la  première  période  n  ou  diS" 
jKiSiiions  qui  doii'cnt  lajaire  a'airulrû>  Vice  de  la 
digestion ,  foiblesse  des  intestins,  flatuosités,  dévoie- 
ment  avec  des  iiUermissions,  perte  de  Tappétit,  vo- 
missement glaireux  par  intervalles,  bouffissure  du 
ventre ,  surtout  le  soir ,  urine  lactescente ,  odeur  acide 
de  la  transpiration,  respiratioa  inégale,  pouls  inter- 
mittent, pâleur  de  la  face  et  du  front,  saleté  de  la 
langue,  haleine  forte,  mélancolie,  crampe  des  ex- 
trémités avec  débilité  liabiluelle,  douleurs gravalives 
des  lombes.  Deuxième  période.  Intumescence  gra- 
>alive  de  rabdoraen,  avec  des  iuduratious  isolées  et 
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sensibles  au  toucher,  perle  de  Tappelît,  et,  daus  cer- 
tains enfans ,  extrême  voracité;  malaise  après  le  re- 
pas, avec  distension  du  ventre;  flatuosités,  urine 
peu  copieuse ,  soranoleace  ;  évacuations  alvines  irré- 
gulières, avec  des  intervalles  de  constipation;  varié- 
tés des  déjections,  qui  sont  d'aLord  plutôt  molles 
que  liquides,  ensuite  blanches,  liquides,  ou  bieu 
d'une  couleur  cendrée  ou  argileuse,  souvent  avec 
une  complication  de  vei'S.  Les  glandes  lymphatiques 
du  cou  commencent  par  s'affecter,  ou  quelquefois 
même  ces  indurations  glanduleuses  externes  précè- 
dent. Troisième  période.  Les  glandes  lymphatiques 
du  mésentère  deviennent  tuberculeuses  et  perdeul 
leurs  fbaclions;  l'atonie  des  vaisseaux  absorl>ans  est 
extrême ,  avec  rimpermcahilité  des  glaudes  ;  le  chyle 
nest  plus  repompé,  ou  plutôt  il  est  évacué  avec  les 
déjections,  qui  deviennent  blanchâtres,  et  qui  sont 
composées  d*alimens  à  demi-digérés;  il  y  a  fièvre 
lente,  marasme,  sans  doute  par  la  suppuration  de 
quelques  glandes  lymphatiques;  dévoiemcnt  colli- 
quatif ,  et  quelquefois  comme  lientérique ,  par  Fabo- 
liliou  des  fonctions  de  la  digestion  ;  d'autres  fois  la 
scène  finit  par  une  hydropisie  ascitc.  L'ouverture 
des  corps  n'a  que  trop  cxïnfiriué  la  nature  de  la  ma- 
ladie, el  on  a  trouvé  des  tubercules  crus  ou  en  sup- 
puration dans  le  mésentère ,  et  quelquefois  en  même 
temps  dans  les  poumons,  et  souvent  des  épanche- 
mens  dans  ces  mêmes  cavités  ou  dans  le  crâne. 
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la  tumeur,  on  y  pratiqua  une  incision  cruciale;  îl  ne 
s'en  écoula  ni  pus  ni  sauîe  :  on  reinarquoît  au  milieu 
une  espèce  de  membrane  épaisse  et  charnue  dont  oa 
enleva  une  petite  portion.  Le  lendemain  le  crâne  pa- 
rut carié  vers  cette  partie  du  front  où  se  terminent 
les  cheveux.  Cet  état  disparut  par  Teflet  de  moyens 
externes  et  internes  dont  Amatns  fit  usage,  et  n'a 
plus  repani  depuis Quoique  les  scrophules  atta- 
quent plus  particulièrement  depuis  l'âge  de  trois  à 
6ept  ans,  cependant  elles  peuvent  aussi  se  manifester 
chez  les  adultes  et  les  vieillards.  Un  homme  né  de 
parens  robustes,  ayant  plusieurs  frères  dont  aucun 
n'a  été  scrophuleux,  avoitjoui  de  la  meilleure  santé 
jusqu'à  l'âge  de  vingt  ans,  où  il  fut  enfermé  dans  les 
prisons  de  Douai.  Au  bout  de  cinq  à  six  mois  de  ré- 
clusion, les  glandes  du  cou  se  sont  tuméfiées,  mais 
n'ont  abcédé  qu'au  bout  d'un  an,  et  presque  sans  in- 
flammation. A  mesure  qu'une  tumeur  s'ouvroit,  il 
sJen  fermoit  une  autre  à  cùtc.  Lorsqu'il  fut  transféré 
à  Bicétre,  on  voyoit  sur  les  parties  latérales  du  cou 
plusieui's  ulcères  environnés  de  tumeurs  dures  de  la 
grosseur  d'une  noix;  les  yeux  étoieut  larmoyans  et 
phlogosés,  la  lèvre  supérieure  gonflée;  il  y  avoit 
écoulement  purifomie  des  oreilles,  et  surdité  par  in- 
tervalles. Pendant  une  fièvre  gastrique  dont  il  fut 
atta(jué  durant  Télé ,  la  suppuration  devint  beaucoup 
plus  aboudanle,  et  ameoa  une  dimùvution  sensible 
dans  les  duretés  du  cou.  Son  départ  pour  les  galères  h 
de  Toulon  empêcha  d'eutrepœndre  aucun  traite- 
ment. 

374-  La  quantité  excessive  des  alimens  et  leurs 
auvaise  qualité  peuvent  être  regardées  comme  des 


causes  de  scrophules.  Un  homme  âgé  de  vîngl-deux 
ans  ayolt  étc  d'une  grande  voracité  dans  son  enfance. 
A  Tàge  de  huit  ans,  apparition  au-dessous  du  men- 
ton d'im  engorgement  lent  qui  acquit  la  grosseur 
d'une  noix,  et  resta  ensuite  indolent;  il  navoit  en- 
core aucun  symptôme  de  scrophules;  son  père,  sa 
mère,  ses  frères,  au  nombre  de  sept,  éloient  par- 
faitement sains.  A  l'époque  delà  disette,  souffrant 
cruellement  de  la  faim,  il  chercha  à  la  satisfaire  en 
mangeant  des  fruits  verts  ,  des  viandes  gâtées  et 
même  l'herbe  d«s champs,  Pcuaprès,  enflure  énorme 
de  la  tête  et  du  visage,  accompagnée  de  fièvre;  les 
yeux ,  les  oreilles ,  le  nez ,  étoient  cachés  par  le  gon- 
flement du  tissu  cutané.  Il  resta  quinze  jours  dans 
cet  état  douloureux;  le  seizième,  ouverture  spon- 
tanée et  avec  un  bruit  marqué  au  milieu  de  la 
joue  droite;  écoulement  d'une  grande  quantité  de 
matières  purulentes  mêlées  de  sang.  Un  mois  après, 
ouverture  à  la  joue  gauche  avec  issue  des  mêmes 
matières.  L'enflure  disparut  ;  mais  les  ouvertures  se 
changèrent  en  ulcères  que  des  croûtes  écailleuses 
couvrirent  par  intervalles  :  ils  ne  lui  causèrent  jamais 
le  moindre  pruril.  A  la  même  époque,  inflammation 
chronique  aux  deux  yeux,  tuméfaction  des  glandes 
du  cou  :  plusieurs  abcédèrent ,  et  la  cicatrice  se 
forma  sans  que  les  duretés  fussent  fondues.  11  fut 
quatre  ans  dans  cet  état  ;  il  fit  ensuite  usage  de  bains , 
de  sucs  antiscorbutiques  rlescroùtes  tombèrent ,  les 
ulcères  des  joues  se  cicatrisèrent;  néanmoins  les  yeux 
restèrent  toujours  affectés  d'inflammation,  et  lavue 
presque  éteinte  parTopacitédela  cornée  transparente: 
les  cartilages  tarses,  et  les  points  lacrymaux  furent 
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detraîls ,  et  les  glandes  du  cou  restèrent  dans  un  état 
de  dureté  indolente* 

SyS.  II  est  une  question  qui  a  beaucoup  occtipé 
les  médecins,  c'est  de  savoir  si  les  scrophules  sont 

contagieuses Il  ne  paroit  pas  que  celte  aflcction 

se  communique  par  le  coit,  à  moins  qu'elle  ne  soit 
compliquée  avec  la  syphilis.  On  dit  gcnëralemen 
que  les  nourrices  scropbulcuses  communiquent  cett 
maladie  à  leur  nourrisson.  Kortum  a  frotté  le  co 
d*un  enfant  sain  avec  le  pus  fourni  par  des  ulcères 
scrophuieux  ;  il  a  même  inocule  cette  matière  à  un 
autre  enfant  par  une  petite  plaie  derrière  et  au-des- 
sous de  Tapophysc  mastoide,  sans  qu'il  en  ait  résulté 
aucune  apparence  d'infection.  M.  Hébréard  a  aussi 
tenté  des  expériences  sur  les  animaux ,  et  notamment 
sur  de  grands  chiens;  il  a  cherché  à  leur  inoculer  le 
pus  d'un  ulcère  scrophuieux,  soit  après  avoir  incisé 
les  tégumens,  soit  après  avoir  appliqué  des  vésica- 
toii'es,  sans  avoir  pu  apercevoir  aucune  allcralioa 
dans  la  santé.  Mais  si  on  met  en  doute  la  propriété 
contagieuse  de  la  maladie  scrophuleusc,  il  n'en  est 
pas  de  même  de  son  hérédité;  elle  est  prouvée  d  une 
manière  manifeste  par  des  observations  multipliées  t 
il  paroit  même  que  les  pères  la  communiquent  plus 
parlicullèremenl  à  leurs  enfans  que  les  mères.  On  a 
également  obsei*\'c  que  la  première  génération  en  est 
quelquefois  exempte,  tandis  quelles  paroissent  dans 
la  seconde;  tous  les  enfans  d'un  père  scrophuieux 
n'en  sont  pas  non  plus  également  atteints. 

.176.  On  a  des  observations  de  scrophules  compli- 
quées avec  la  teigne,  les  dartres,  la  gale,  le  rachi- 
lisiue,  le  scorbut,  la  sy pliUis,  et  mêaie  le  cancer. 
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L  olwervalion  suivante  est  un  exemple  des  scrophules 
syp}i!litiques.  Un  jeune  homme  âgé  de  vingt-deux 
ans,  ne  de  parens  robustes,  n'a  voit  eu  aucun  sym- 
ptôme descrophides  dans  son  enfance;  mais  pendant 
son  séjour  dans  les  prisons  il  lui  survint  plusieui'S  en- 
gorgemeris  aux  glandes  du  cou  qui  suppurèrent  avec 
lenteur  et  sans  douleur;  il  avoit  contracté  trois  fois 
la  maladie  vént?r!enne  ,  et  n'avoit  été  traité  qu'incom- 
plètemenl.  Arrivé  à  l'infirmerie  en  avril,  il  présenta 
une  tumeur  de  la  grosseur  de  la  tête  à  la  face  externe 
du  sacrum ,  qui  avoit  acquis  ce  volume  dans  l'espace 
de  vingt  jours;  elle  avoit  été  légèrement  douloureuse 
et  roulante  dans  le  coniniencenient,  et  avoit  cessé 
d'étrè  sensible  cl  mobile  en  augmentant  de  volume  ; 
la  peau  qui  la  rccouvroit  paroissoit  dans  l'état  natu- 
rel; la  fluctuation  éloit  manifeste;  on  senloità  la  cir- 
conférence de  la  base  de  la  luiTicur  un  relx>r(l  comme 
cartilagineux,  parsenié  de  petites  duretés  mobiles. 
Le  trente-sixième  jour  de  l'apparition  de  la  tumeur, 
doideur  et  couleur  rouge,  luisante  au  centre  (////l'o- 
duction  d'un  scion  à  la  base  de  Ui  furneur);  sortie 
d'environ  trois  pintes  d*une  liqueur  jaunâtre  et  de  la 
consistance  du  sérum  par  la  plaie  du  sétou;  dénuda- 
lion  très-marquée  du  sacrum  (^injection  dcau  d'orge 
et  de  nuerwsat).  Le  quatrième  jour,  perte  de  Tap- 
pétit,  douleur  vive  au  ti'ajet  du  séton,  soif,  |x>uls 
fréquent,  chaleur  à  la  peau  (^eau  d'orge  avec  l'oxi- 
mel)-  Le  cinquième,  augmcutalion des  symptômes 
fébriles,  matière  de  la  suppuration  très-fétide.  Le 
sixième,  même  état.  Le  septième  et  huitième,  un 
peu  de  rémission  dans  la  fièvre.  Le  neuvième,  re- 
tour de  Tappélit  {mjeclion  vineuse  peu'  t ouverture 
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du  selon).  Le  dixième, apyrexie  complète,  suppu- 
ration abondante  et  fétide.  Le  vingt-quatrième,  col- 
lement  des  tégumens  dans  toute  1  étendue  de  la  tu- 
meur ,  excepté  dans  le  trajet  du  selon ,  d*oti  il  s'écouli 
un  pus  louable  {mojens  antisrphi iniques  pettdaru 
deujc  mois  et  demi).  Au  mois  d  août,  les  ouverturcj 
du  séton  étoîent  entièrement  cicatrisées;  on  n'aper-*] 
cevoit  les  traces  de  la  timieur  que  par  un  peu  plu! 
d'épaisseur  :  il  a  paru  ensuite  quelques  boutons  d< 
gale  qui  cédèrent  au  traitement  de  cette  maladie. 

§  IL  Description  générale  des  Scrophides» 

377.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  Les' 
scropfaules  survieimeut  ordinairement  depuis  Tàgej 
de  trois  ans  jusqu'à  sept;  cependant  elles  se  mani-' 
festenl  aussi  plus  tard  :  on  les  a  même  vues  paroitre 
à  un  âge  très-avancé.  Elles  attaquent  plus  parlicu-'l 
lièrement  les  personnes  d'un  tempérament  lympha- 
tique, celles  qui  habitent  des  lieux  humides,  qui  sont' 
mal  nourries,  qui  mènent  une  vie  indolente,  ou*i 
qui  se  livrent  h  des  afleclions  morales  tristes.  Celte 
maladie  est  héréditaire;  elle  peut  épargner  la  pre- 
mière génération ,   et  ne  se  manifester  qu'à  la  se- 
conde :  rieu  ne  prouve  qu'elle  soit  contagieuse. 

378.  Sj'mptômes.  Les  signes  extérieui's  d'une  sorte 
de  constitution  écrouclleuse  dès  renfance  sont  le 
gonflement  de  la  lèvre  supérieure ,  des  gerçures  quel- 
quefois avec  un  écoulement  jaunâtre,  le  nez  i-ouge 

et  douloureux ,  la  chassie  des  yeux  ou  un  suintement  X 
des  oreilles,  le  cerveau  plus  volumineux,  un  nir  de 
nonchalance,  de  la  gailé,  des  reparties  spirituelles, 
Ju  blancheur  de  h.  peau.  Daiis  la  première  période. 
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rinipressiûu  du  vice  scropbuleux  a  lieu  «ur  les  glandes 
lymphatiques,  le  plus  souveut  sur  celles  du  cou,  des 
angles  de  la  mâchoire,  de  la  base  de  l'occiput. ...  Ces  j 
tumeurs  plus  ou  moins  îrrégulières  sont  dures  el  iu- 
dolenles,  sans  changemeutdecouleurà  la  peau;  elles 
sont  quelquefois  slalionnaires  un  ou  deux  ans;  d'au- 
tres fois  ces  glandes  saflecleut  plus  prumplemeul, 
et  il  en  résulte  uae  sorte  de  mouvement  intestin  ou 
d*orgasme,  le  pouls  est  plus  fréquent,  et  la  chaleur 
augmente  à  la  peau;  il  y  a  cn)nslipalion,  diminution 
de  l'urine  :  celle  révolution  est  passagère,  el  Taloaie 
succède  Lienlùt.  Deuxième  période*  Les  tumeurs 
grossissent  peu  à  peu  sans  devenir  plus  molles;  la 
couleur  de  la  peau  qui  les  recouvre  s'altère  et  devient 
successivement  iileuàlre  et  d'un  rouge  plus  ou  moins 
marqué.  Les  glandes,  saas  dcveuii*  douloureuses, 
5*amo]lissent  par  degrés  el  cHVent  au  tact  un  senlî- 

rncatde  fluctuation Elles  suppurent,  et  fournis- 

seal  un  écoulement  de  niatièi^e  purifomie  délayée 
avec  quelques  concrétions  Llancliàlres  éparses....  Le^ 
plaies  dégénèrent  en  ulcères  qui  durent  phis  ou  moins 
long-temps,  ou  qui  se  renouvellent  après  s*ctre  cica- 
trisés; ou  bien  il  se  forme  d<:s  ulcères  nouveaux  dans 
le  voisinage-  Celte  alternative  ou  cette  succession  de 
tumeurs  ou  d'ulcérations  a  une  durée  plus  ou  moins 
longue,  suivant  les  circonstances.  Le  vice  scropht^- 

[xpeut  aussi  se  porter  aux  glandes  sous-clavièrcs  ^ 
i^us-scapulaîres,axillaires, etc., et  produire  deselTetâ 
l^alogues.  Troisième  période.  Si  ce  vice  attaque  le 

mmon,  il  peut  produire  la  phthisié;  s'il  se  porté 
lux  glandes  du  mésentère,  il  peut  donner  lieu  au  car-^ 
t^au  :  dans  ces  deux  cas ,  le  malade  pasie  par  tous  \éé 
m.  2? 
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degrés  du  marasme  el  de  la  fièvre  hectique  avant 
succomber.,..  Le  vice  scropliuleux  peut  s'associer 
mal  vénérien,  au  racliitis,  au  scorbut,  el  oûi-ir  alors 
des  symptômes  varies. 
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§  111.  Traitement  des  Scropfiules, 
On  relire  de  grands  avaiilajres  des  tonîqnt 


dans  la  première  et  la  seconde  période  de  la  maladn 
comme  de  Toxidc  de  fer  combiné  avec  le  murial 
d'ammoniaque,  ou  bien  avec  Ife  carbonate  de  p< 
tasse,  avec  les  amers,  comme  dans  l'elixir  anliscr 
pliuleux  de  Pcyrilhe,  ou  bien  le  quinquina  avec 
uoix  muscade,  suivant  la  prescTÎpjJoii  de  Folliergil] 
Des  expcîriencefi  repelées  ont  pcouve  réflicacilé  d*ui 
forte  décoction  de  bouillon.  L'usage  de  Feau  de  niel 
a  aussi  une  ulililc  non-contesléo,  ainsi  que  le  mi 
riale  calcaire,  comme  la  expérimente  M.  Fourcrm 
Il  faut  seconder  Teflét  des  nicdicamens  par  tous  U 
moyens  que  Thygiène  peut  suggéier,  comme  ni 
habitation  salubrc,  ou  rncme  le  changement  de  cli 
mat,  les  frictions  sèches,  l'insolation,  etc.  On  a 
«ayé  en  Angleterre  rinhalation  du  gaz  oxigènc,,  à  li 
dose  d'environ  quatre  pintes,  mêlé  avec  autonl  d'aii 
atmosphérique.  Le  succès  a  été  assez  marqué;  maii 
comme  le  malade  a  fait  en  mènre  temps  usage  du 
quinquina,  Tobservation  est  peu  concluante. 

58o.  Il  ficroit  superflu  de  redonner  ici  une  uoi 
velle  existence  aux  prétendus  fondaas  de  la  lympheJ 
et  de  rappeler  les  fameuses  pilules  de  Lallouettei 
dont  on  a  tant  exalté  les  vertus,  comme  contenan 
dans  leurs  ingrédicns  la  teinture  dor,  le  plus  parfait 
des  métaux.  Je  ne  parlerai  pas  non  plus  des  recettes 


j 


s  C  R  O  P  H  U  L  C  s.;  :)$7 

compliquées  de  Faure,  de  Deliaën,  de  Grateloup^. 
de.Mareschal  de  Rougères,  de  Jauiii,  de  Fabre,  ou 
autres  cotnpoâilioiis  pliarmacculKjue^,  nuses  en  vo- 
gue par  rempirisnie,  cl  quelquefois  utiles  pour  uu 
observaleui*  sage  et  éclairé.  Mais  ratteritioti  pubjique^ 
a  éle  fixée  depuis  quelque  tenips  sur  1^3  proprirtcs 
niédiciualesdq.niunfite  de  bar^te^.par  des  écrits,  pur" . 
^liés  en  AUeniague,  en  Aii^IcteiTe,  en  Frauc^;  et, 
les  expériepces  quou  a  faites  viennent  à  rappux  de 
celles  du  do<:teur  Crawloit,  iusérécs  peu  avant  dlios 
le  Recueil  périodique  de  la  Société  de  MédecLxie  de 
Paris,  Cepeiidauton  doit  avouer  que  les  observ;^lions. 
Éaîtes  jusq^u'à  çeiijouv  ^^l' jV^r^Çi^t^i^é  de  ce  re^r^^du 
dâus  les  scroplndes  sont  cnctjre  îusufUsanlcs,  et  qu!il, 
est  pinjeut  d«  siAspeudi'e  son  jugeuieut.  Jaiçntrc-, 
prifi  moi-m^nii?  d<(^,e&sais  de  ce  genre,  daas  TLas-^ 
pîte  de  la  jSalpètrière,  sur  trois  enfa»«  attaqués  4^ 
scropliules  de  la  manière  suivaule.  L'un  éloit  âgé  doj 
neuf  auSy  eiil-^voix  des  tumeurs  dures  et  indojcutus 
à  la  base-d^  Tocçiput,  et  des  tumeurs  ulcérées  a.ux 
angles  de  la  ni<'u:hoirc.  Le  dcuxiè^ie^  Agé  de  çi^ 
ans,  avoit  un  ulcère  au  tiers  si^péricur  et  externe  d«^ 
la  cuisse  gauclie,  luniéfactioii  de^tmls  f^is  la  gros^ 
seur  naturelle  du  gros  orteil  droit  ave<,';varie  ulcéiiie^j 
tumeur  indolente  à  l'angle  droit  dçila  m^choif-e.  I,^ 
troisième,  âgé  aussi  de  cinq  ans,  ppi^it  des  tumcuiÂ 
ulcérées  et  cicatrisées  en  dtver&çs  parties  du  çQvps^ 
surtout  au  cou;  les  secondes;^  tro^^jcmçs  plifikuj^'^ 
du  doigt  indicateur  et  du  grand  doigt  de  la.ju^iu 
gauche,  avoieut  acquis  une  ^osseur  QiO'istrueuse, 
et  otTroient  une  tuméfactiou  qui  excédoit  au  luoiic» 
quatre  ioib  le  volume  nati^rcl^  avec  carie  ulcérée.  <^^ 


n 


586         LESIONS  oncA^iQufes  cInéralés. 
trois    enfans  furent  sotiniis  h  un   traiternent  uni- 
forme le  5o  novembre  1797.  D'abord  léger  pu 
gatîf  ,  puis  le  muriate  de  baryte  ,  administre  à  1 
dose  d'un  grain  sur  deux  onces  d'eau  distillée,  c 
qui  fut  répété  tous  le»  trois  jours  pour  cliarun  d 
Câ£  jeunes  malades.  Premier  enfafit^  Augmentalio 
de  la  suppuration   des  ulcères  durant  la  premier 
quinzaine  de  Tusage  du  remède.  Le  20  janvier  1 798 
diminution  des  difterentes  tumeurs,  cr>mmencemcn 
de  la  cicatrisation  des  ulcères.  Le  ig  février,  ulcère^ 
cicatrisés  depuis  plusieurs  jours,  tumeurs  beaucoup 
diminuées.   Interruption   de  la   baryte  pendant  uti 
mois  et  demi  que  l'enfant  fut  soumis  au  traitement 
de  la  gale  dans  une  autre  salle.  A  son  retour,  Id 
O  avril,  ulcères  rouverts,  tumeurs  auj^mcntëcs.  I^^ 
4  mai,  cicatrisation  des  ulcères,  tumeura  beaucouji 
diminuées.  Le  20  mai,  plus  de  tumeurs  à  la  base  d^ 
iocciput.  Le  à 8  mai,  Fulcération  des  tumeurs  au< 
angles  de  la   mâchoire  étoit  entièrement  piérie/ 
Dcicjriènic  enfant.  Supërpurgalion  lofs  de  la  pre-* 
mière  prise  du  remède,  suppuration  plus  abondante^ 
durant  les  vingt  premiers  jours.  Vers  le  io  avril  ^ 
diminution  de  la  tumeur  et  de  la  suppuration.  Lrf 
a8  mai ,  peu  de  suppuration,  tumeur  diminuée  d'urt 
tiers;  la  glande  de  l'angle  dé  la  mâclioire  ulférée  de-^ 
f^uis  un  moîs.  Troisième  enfcmt.  Supërpurgalion  à  \n 
]première  prise,  suppuration  plus  abondante  jusqu'au 
f)  janvier.  Le  tg  février,  la  plaie  du  grand  doigt 
presque  fermée^  sa  tumeur  diminuée;  peu  de  chan- 
gement au  doigt  indicateur.  Le  4  ^vril,  plaie  du 
doigt  du  milieu  cicatrisée,  et  son  volume  seulement 
tm  peu  plus  grand  qu'il  ne  doit  Fétre  dans  ïéisè 
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naturel;  iliinliiuliou  de  la  tumeur  et  de  la  suppura- 
tion du  doigt  iudicaleur.  Le  39  avTil,  cicatrisatioi 
de  ce  doigt.  lie  28  mai ,  le  doigt  du  mitieu  revenu  a. 
son  état  nalurci,  mais  Tirulicateur  consentant  pi^es- 
que  le  double  de  son  volume  ordinaire.  On  ne  peut 
méconnoilre  relTlcaeité  du  muriate  de  bai^te  dans 
ces  trois  observations;  maïs  on  voit  avec  quelle  len- 
teur il  agit ,  et  combien  ,  dans  ce  traitement ,  comme 
pn  général  dans  celui  de  toutes  les  maladies  cbro- 
piques,  il  faut  savoir  prendre  son  temps,  et  laisser- 
la  nature  développer  lentement  ses  ressources  salu- 
taires. 

58 1.  On  peut  lire  le  résultat  de  certaines  cxp 
ficnces  ultérieures  qui  ont  été  faites  sur  le  murîate 
de  baryte,  dans  une  Dissertation  qui  a  été  soumise  . 
à  une  discussion  publique  (Essai  sur  les  fumeurs 
SLTop/tuieuses y  par  ]\1.  iiébrcard.  Paris ,  iSoi'-).  Ce 
médecin  rappelle  diÛerens  autres  médicamens  qui 
ont  été  mis  en  usage  contre  la  même  maladie ,  comme 
jes  eaux  minérales  de  Bonnes  etde  Barèges,  admi- 
nistrées seules  ou  jointes  aux  frictions  niercurielles, 
Talixir  antiscrophuleux  de  Pejrillie  ,  les  fcn'ugloeux  ^ 
]e  mélange  de  noix  muscade,  de  quinquina  et  de 
teinture  de  gaiac,  suivant  la  méthode  de  Folhergill , 
f  extrait  de  digitale  (digitalis  purpurca^  L.),  les  dé- 
coctions (^  saponaire  en  boisson  (sapon/ma  offtci-* 
judiSf  L.),  de  douce-amère  {solauum  dulcnmara , 
X.),  Tinfusioii  de  fleurs  d'arnica  (arnica  mon fÊna , 
L.  ),  etc.  Mais  comme  les  scrophules  peuvent  être 
compliquées  avec  diverses  maladies,  telles  que  la 
teigne,  la  gale,  le  scorbut,  les  dartres,  la  syphi- 
lis, etc. ,  on  imagine  sans  peine  que  le  traitentent 
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doîl  être  modifié  d'après  le  caractère  de  la  maladîj 
•qiiv  vient  s'j  joindre.  La  marche  lente  et  pcvi  aiiiméi 
d'an  ulùère  scropliideux  a  fait  sentir  rutililé  de  Ta] 
plication  de  certains  stiniulans,  et  c'est  dans  cell 
vue  que,  en  Angleterre  ,  on  a  été  porté  a  employer^, 
comme   lopîque  ,   les   feuilles  de  la   pclîle  oseille] 
(ojral/s  acctoscUa^  L.),  cl  j'ai  eu  occasion,  il  y  à] 
'quelques  rfiois,  de  renouveler  les  épreuves  sur  dci 
"enfatis  scrophuleux.  L'un  de  ces  deux  enfans  avoi 
eu  une  tumeur  de  la  grosseur  d'un  œuf  a  côté  de  laj 
mamelle  gauche ,  et  se  dirigeant  vers  raisselle  :  après] 
avoir  été  quelque  temps  indolente,  elle  sétoit  ei 
'flammée  cl  avoîl  passé  à  la  suppuration,  en  donnant] 
'  lieu  ensuite  à  un  écoulement  séreux  abondant.  Il  rei 
'  toit  une  plaie  profonde  et  d'environ  deux  pouces 
longueur^  5cs  bords  étoient  découpés;  il  n'y  avoîl 
presque  point  de  rougeur  :  cV*sl  dans  ces  circonslanc( 
que ,  pour  stimuler  ces  parties  et  amener  une  prompti 
cicatrisation  ,  je  fis  appliquer  de  l'oseille  ordinaire  lé- 
gèrement jnacéréè  sous  la  cendre  ;  celte  application  J 
continuée  pendant  six  jours,  cxcila  de  la  rongeur,  '~ 
la  chaleur  dans  les  bords  <le  la  plaie ,  même  avec  érn] 
tion  d«  boulons;  rccoulemcnt  séreux  prit  peu  à  pei 
de  la  consistance,  les  chairs  vives  se  rapprochèrent^ 
et  dans  imc  quinzaine  de  jours  j'obtins  la  cicatrice.] 
"M.  Jadelot ,  à  riiôpital  des  Enfans  malirtles,  fait  un] 
usage  judicieux  des  hydro-sulfures  en  boisson  ,  ei 
haWset  en  donches,  qu'il  combine,  lorsqu'il  les  ad- 
'ministre  à  l'intérieur,  avec  les  amers ,  les  toniques  J 
et  siu'tout  avec  une  forte  dé(*oction  de  houblon  : 
trailemeut  réussit  depuis  plusieurs  années. 
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582.  Celle  maladie,  envisage  sous  le  rapport 
âimple  criiM  ramollissement  et  de  la  déformalioii  des 
os'par  une  déviation  ou  un  défaut  de  sécrétion  du 
phosphate  calcaire ,  devoit  sans  doute  trouver  ail- 
leurs sa  place  dans  Tordre  nosologique;  mais  ime 
suite  nombreuse  d  observations ,  publiées  par  M.  Por- 
tai,  indique  que  le  rachitis  n'est  point  le  plus  ordi- 
uairenient  une  maladie  primitive ,  mais  seulement 
une  aiTeclïon  symplomatîque  de  quelques-unes  des 
maladies  qui  viennent  d'être  exposées,  comme  des 
scrophulcs,  de  la  syphilis,  du  scorbut,  etc.  C'est  de 
Ja  courbure  de  l'épine  que  le  rachitis  a  pris  son  nom  , 
cutnme  si  ceux  qui  Font  droite ,  et  qui  ont  les  extré- 
mités toi'ses  et  les  apophyses  gonflées,  le  sternum 
ployé,  les  cotes  nouées,  n'éloient  pas  rachitiqnes. 
^De  là  peut-être  la  nécessité  de  donner  une  dénomî- 
nation  plus  exacte  et  plus  étendue  à  ces  afl'eclions  de 
la  substancedesos,de  les  comprendre,  par  exemple, 
sous  le  nom  dosteonuildcie.  On  sait  que  Glisson  eu  a 
le  premier  donné  une  description  exacte  vers  le  mi- 
lieu du  siècle  dernier,  en  se  bornant  à  considérer 
cette  maladie  dans  lenfance.  11  n'y  a  guère  qa*un 
enUiou^iasmc  aveugle  pour  l'antiquité  qui  puisse 
faire  remonter  cette  découverte  jusqu'aux  premiers 
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temps  de  la  médecine.  Cullen  embrasse  celle  opi- 
nion; mais  est-il  aussi  heureux  dans  le  choix  de  sei 
preuves,  qu'il  est  prompt  à  l'adopter?  Ou  voit  Boer- 
haave  et  d'autres  auteurs  attribuer  une  grande  iii-J 
lluenceaux  cause^bccasionnelles  du  racbilis.  CuUei 
s'attaL'heà  nier  cette  influence;  mais  il  est  un  moyei 
simple  d^cviter  la  vacîilation  d'opiuions  qui  pcutxé- 
iiullcr  de  ces  contrariétés;  c'est  de  rapprocher  uaj 
tjrand  nombre  de  faits  particuliers,  autant  que  peut^ 
le  permettre  Te'tat  actuel  de  nos  connoissances ,  etJ 
alors  on  sera  de  Tavis  de  Boerhaave  :  on  se  gardei 
cependant  d'adopjer  son  erreur  sur  les  substanci 
bucrées.  On  pourrolt  citer  ici  plusieurs  faits  sur  Tu--^ 
f<age  salutaire  de  ces  subslai^ces  (  limité  de  la  Carm 
À  sucre  j  par  Duihrône), 

583.  Les  cas  de  rachitis  syphilitique  et  scorbu-rj 
tique  sont  sans  doute  les  plus  frcquens,  et  M.  Port; 
en  a  consigne  beaucoup  d'exemples  dans  sou  Trait< 
sur  celle  maladie  (  Ohsen'atious  sur  la  nature  et  sui 
Je  traitement  du  Rathitisme-  Paris,   1797).  Voîi 
•un  exemple  de  rachitis  syphilitique.  Un  homme  aP-j 
feclé  de  syphilis,  ayoit  éprouvé  dçs  douleurs  Irèî 
considérables  dans    l'épine  avant   dç   présenter  h 
moindre  déviation  du  rachis;  la  lésion  de  ce  derniei 
fut  ensuite  telle,  que  le  malade  étoit  com4)éde  dei 
rière  en  avan(,  de  m^mière  que  la  partie  supérieure^ 
de  la  colonne  vertébrale  ^aisoit  avec  la  portion  infé- 
rieure un  angle  presque  aigu,  dont  l'apophyse  épi- 
neuse dç  I4  s^pli^me  vertèbre  doi'sale  formoit  la 
pointe-  îiC  malade  nç  pouvant  se  redresser,  avoitla 
lace  inclinée  vers  la  terre;  il  ne  pouvoit  se  soutenir 
que  par  deux  béquilles,  et  avoit  la  plus  grande  peine 
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î^onr  foire  quelques  pas;  il  resscntoit  dans  les  extrér 
mités  inférieures  des  crampes  fréquentes,  souvent' 
de  vraies  convulsions;  tandis  qu*il  avoillaplusgraudn; 
insensibilité  dans  les  muscles  du  côté  interne  de  la 
jambe  et  du  pied  droits;  insensibilité  qui  au^raenlji" 
au  point  qu  elle  gagna  toute  rextrémilé  déjà  atro- 
phiée, et  qu'il  en  perdit  le  mouvement.  Les  dou- 
leurs de  la  colonne  vertébrale  augmentèrent  tons  les 
jours,  malgré  le  traitement  anlivénérien  ;  la  lièvre 
survint,  la  maigreur  fut  extrême  et  accompagnée 
d'un  dévoîement  colliqualif  ;  la  mort  ne  tarda  pas 
à  avoir  lieu.  A  l'ouverture  cadavérique  on  trouva  les 
tibia  couverts  d'exostoses;  il  y  en  avoit  une  très-'^ 
grosse  au  cnbitus  droit,  vers  la  partie  moyenne  do 
la  face  antérieure  et  interne,  et  une  autre  dans  lo' 
cubitus  gauche,  plus  petite;  la  mâchoire  inférienrô 
étoit  aussi  lrès*gix>sse  vere  le  grand  angle  du  cùté 
'droit,  et  Tapophyse  condyloïde  dn  même  r6té  étoit 
singulièrement  ramollie,  ainsi  qu'une   portion  da* 
bord  postérieur  de  la  branche  de  los  maxillaire  qui^ 
la  supporte;  le  sternum  étoit  fort  inégal  et  carié  k- 
son  extrémité  supérieure.  Les  cinquième,  sixième, 
septième  et  huitième  vertèbre  aToicnt  leurs  corp»' 
presque  entièrement  détruits  par  la  carie,  tant  dans 
leur  épaisseur  qup  dans  Ipur  hauteur  ;  leur  lame  pos- 
téricurCj  qui  forme  la  paroi  antérieure  du  canal  vcr- 
"tébral ,  avoit  aussi  perdu  de  sa  hauteur ,  surtout  celle 

de  la  septième  vertèbre  dorsale,  qui  n* avoit  pas  la  

moitié  de  son  étendue  ordinaire,  tandis  que  la  partia^^^^^ 
i|intéricurc  de  son  corps  étoit  prest]ue  entièrement   ^^H 
détruite;  les  deux  cartilages  qui  la  réunissent  avec  la        " 
dixième  ef  la  huitième  vertèbre  doxvale  étoicnt  auté- 
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•Tienremcnt  pen  eloif^nés  l'un  île  Tniilre.  Le  caiial  ^ 
\orlchriil,  en  ciH  endi*oit  très-rétrcci ,  conlciioit  une^ 
graodti  quantité  d'eau  verdàlre;  les  poumons  eloieiit 
lohtfrculcux ,  ainsi  que  les  f;lan<]es  niesenlériques;  le 
ilcsticule  droit  étoil  de  la  grosseur  du  poing,  dur, 
inégal  cl  ulcère  en  quelques  endroits;  le  cordon  sper- 
matique  cloit  comme  carnifié  jusqu'à  une  grande 
hauteur  dans  le  bas-vculrc;  il  y  avoït  dans  cette  ca- 
vité un  epanchcmenl  d'eau  rougeâlre;  le  foie  éloit 
tuméfié,  durci  et  tuberculeux.  Cette  observation  ne 
démon Lrc-t-elle  pas  que  le  racLitis  peut  être  la  suite 
de  la  syphilis,  et  qu'il  ne  consiste  pas  uniquement 
dans  la  lésion  organique  du  système  osseux,  mais 
encore  dans  celle  de  la  plupart  des  orgones? 

584.  L'observation  qui  suit  présente  un  cxemplC' 
du  rachitis  scorbutique.  \]xïq  jeune  fille  de  dix  ans, 
dont  la  taille  cloit  un  peu  courbée ,  avoil  le  genou] 
droit  considérablenient  tuméfîéj  on  distinguoil,  p; 
la.  dureté  et  les  inégalités  delà  tumeur,  quelle  éloi 
rcilet  du  gonflement  de  rextromilédu  fémur  et  d< 
rextrémité  supérieure  du  tibia,  cl  nullement  de  C( 
lui  de  la  rotule.  I-a  dureté  de  celle  Imiieur  n'étoit 
cependant  pas  égale  par-tout;  car  il  y  avoit  des  en- 
droits de  sa  circonférence  dont  les  parois  paroissoieni 
rajiiollies  comme  de  la  cire  :  les  autres  parties  di 
fcmurel  du  tibia  paroissoient  en  bon  éiat.  Cepcii 
dant  la  peau  des  jambes,  surtout  Sur  les  surfaces  €>C- 
•  lérieures  des  deux  libia,  étoit  couverte  de  tarbcs 
brunes  comme  des  ecchymoses;  les  gencives  éloieii^l 
gonflées,  il  en  sortoit  du  s^'uig  noirâtre  et  dissous;^ 
le*»  dents  vacifloicnt  dans  les  alvéoles;  plusieurs  éloient 
déjà  tombées.  Cet  eufaiiléprouvoitde  viN'ts  doulcm** 
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dans  diverses  parties  du  corps  cl  dans  les  articula- 
tions ,  surtout  dans  le  genou  gauche  ,  et  encore 
dans  Tautre,  où  ou  ne  dlstini^uoit  aucune  altération; 
ces  douleurs  titoient  quelquefois  fugaces^  passagères; 
d'àiitres  fois  elles  duroient  fort  loug-temps  :  elles 
étoient  un  peu  plus  vives  le  soir  et  pendant  la  nnit 
que  dans  les  autres  heures  du  jour.  Du  reste,  cette 
jeune  malade  uavolt  aucu!i  gonflement  dans  les 
gLmdes  du  cou,  ni  dans  celles  des  aisselles^  ni  dans 
celles  des  aines;  elle  avoit  seulement  la  région  du 
loie  un  peu  lumcJicc,  sans  être  dure  nî  douloureuse; 
eUe  alloit  didicilemeut  à  la  selle  et  avoit  peu  d'appé- 
tit :  la  couleur  de  la  peau  cloit  jaunâtre,  Turine 
rouge  (antiscorbutiques);  JS^n^^veur  augmeiUa, 
la  Hèvre  fut  continue,  et  le  dévTOment  qui  survint 
futTavant-cxinreur  de  la  mort. 

385.  Mais  un  des  cas  les  plus  fréquens  de  cette 
maUdie  est  sans  doute  le  rachilis  scrophuleux.  Une 
femme  atteinte  d'un  engorgement  des  glandes  du 
cou  ,  des  aisselles,  des  ahics,  et  dont  le  ventre  cloit 
aussi  dur  et  gonflé  ,  d'ailleurs  d'une  constitution 
forte,  tant  par  rapport  à  la  chai*pente  osseuse  qu*k 
SCS  muscles,  éprouva ,  vers  Tâge  de  douze  ans,  parmi 
divers  symptômes  occasionnés  par  le  vice  scrophu- 
leuK,  une  déviation  delà  colonne  vertébrale  qui  ne 
lit  pas  d'a]K>i'd  de  progrès  remarquables;  mais  v 61*5 
la  quatorzième  anuée,  au  moment  où  la  jeune  per- 
sonne paroissoit  disposée  à  éti'e  réglée,  Tépine  se 
renversa  bien  davantiigc ,  les  épaules  n'étoient  plus 
delà  même  hauteur  {sirop  afUiScorbiUique  cl  sirop 
de  Bellet ,  cautère  au  bras ,  tfoyagc  à  J^arèges ,  excP' 
cites  doux  ci  variés j  atinhcths  non  Jai'i/Kux)m  Ce 
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'j^glme  fut  continué  pendaat  deux  ans  à  Bari?geJ 
les  engorgemens  des  glandes  se  dissipèrent,  TëpinQ' 
'ftî  redressa,  et  les  épaules  se  rétablirent  dans  leuii 
l^itualion  naturelle. 

58G.    A    Touverture    cadavérique  des    individu^ 

jmorls  du  racbitis,  on  trouve  non-seulement  les  o^ 

altérés,  devenus  plus  compactes  ou  plus  spongieux, 

même  dans  un  état  de  carie,  mais  encore  de^ 

anchemens  séreux  daus  les  cavités  du  crâne,  di^ 

itborax  et  de  Tabdomcn,  Le  tissu  cellulaire  est  dur, 

:pomme  ligamenteux,  la  peau  rugueuse,  les  viscèrei^ 

.de  r;d)dumen  et   de  la  poitrine   tuberculeux,    lea 

•glandes  lymphatiques  engorgées ,  le  cerveau  plus  vo-. 

Jumineux  et  molU^eC^cs  os  du  crâne  ont  pris  plus 

d'amplitude  eu  ^R-dant  de  leur  épaisseur;  les  càte^ 

sont  diifornies  ,  ainsi  que  les  os  longs  des  extrémités; 

ja  colonne  épinière  est  déviée  de  sa  direction  oixli- 

tiaire-  '' 

§  n.  Description  générale  du  Raçlùiis. 

587.  Pn'fiispositfons  et  causes  occas tonnelles.  Plo^ 
sieurs  auteurs  ont  répété,  d'après  Glisson,  que  la. 
vice  rachitiq\ie  ne  se  manifeste  que  depuis  Tâge  da' 
neuf  à  dix  mois  jusqu'à  quatre  ans;  mais  des  enfans^ 
nés  de  parens  infectés  du  vice  vénérien  ne  donnent- 
ils  point  quelquefois  des  signes  du  vice  racliitique 
dès  leur  naissance?  Jsd  ^rrit,  dans  le  Journal  da 
Fourcroy   (  la  Médecine  éclairée  par    les  Sciences  S 
naturelles)  ,  le  squelette  d'im  fcelns  rachitique.  Les  " 
autres    maladies   d  où    dépend   le    même   v  ice    ne 
doivent-elles  pas  lui  doinicr  lieu  à  différentes  épo- 
ques de  l'àgfe  ?  J'ai  observé  i^ne  déviation  uutablo. 
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oe  répiae  dans  un  jeune  homme  de  dix  -  huit  ans 
menace  de  phlhisie.  Ou  est  saus  doute  jAs  ex- 
{>ose  au  rachitis  dans  la  jeunesse  que  dans  T^ge 
adulte  ou  là  vieillesse  j  cependant  on  peut  citer  des 
exemples  de  courbure  et  de  ramollissement  des  os 
dans  ces  deux  périodes  de  la  vie.  Le  rachitis  règnÇ 
pins  particuIitTeracnt  dans  les  lieux  humides;  il  est 
souvent  un  symptôme  de  syphilis,  de  scorbut,  de 
scrophules,  d'afiecùon  arthritique;  il  est  aussi  occa- 
sîotmé  par  la  suppression  de  maladies  cutanées,  par 
la  masturbation ,  la  castraliou* 

588.  SjmptômeS'  11  est  annoncé  ordinairemeat^ 
surtout  dans  Tentince,  par  la  maigreur  du  coi'ps, 
l'aridité  de  la  peau,  sa  couleur  ténue  et  sa  cousis- 
lance  dure;  le  gonflement  du  ventre,  la  foiblesse  des 
membres,  des  troubles  de  la  dentition,  la  grandeur 
disproportionnée  de  la  tète,  ou,  dans  quelques  cas^ 
la  petitesse  de  cette  partie ,  par  une  sorte  de  sobdité 
prématurée  que  contractent  les  os;  le  développe- 
ment précoce  de  la  raison ,  et  d'antres  fois  un  état  de 
stupidité.  Le  rachitis  qui  provient  de  mauvaise  nour- 
riture est  précédé  d'un  gonflement  du  ventre,  par 
rinduralion  et  Taccroissement  du  volume  dun  ou  de 
plusieurs  viscères  abdominaux  :  alors ,  les  progrès 
du  marasme  vont  jusqu'à  Tatrophie.  Les  extrémités 
des  os  longs  deviennent  plus  volumineuses  ;  les  os  du 
carpe,  du  tarse,  le  sternuiri  se  luméfient,  les  ver- 
, libres  se  ramollissent ,  la  colonne  vertébrale  se  dévie. 
'Quelquefois  aussi  ce  sont  les  os  longs  qui  se  coarw 
bent ,  sans  aucune  altération  des  vertèljres ,  on  récî"* 
proquement.  Les  facultés  intellectuelles  sont  plus  ou 
tuoius  développées.quc  dans  Tétat  ordinaire.  L'atrO" 
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phie,  la  iîèvrc  lenle,  le  ramoHissement  des  tubef-J 
cnleSjHc  devoiement  colliqùalif,  des  liydixipisîe! 
crânienne,  thoraciqnc  et  âbdomin.ilé,  sont  aiitanl 
de  troul>les  qui  fie  joignent  anv  sympJomeft  que  ]é\ 
viens  d  exposer,  et  qui  prer^H^nf  f>rdinalremeiit  J^ 
mort, 

§  m.  Traitement  du  Ravhitis. 

585.  Le  traitcnaent  du  radiitis  doit  varier  snr 
Je  caractère  de  la  maladie  dont  il  peut  depeudre.  Boer» 
liaave  en  a  décrit  les  principes  généraux  avec  sa  pré- 
cision ordinaire.  Aliniens  légers  et  faciles  à  digérer, 
vin  pur, bière  de  bonne  qualité ,  vêtemeas  c)>audS| 
couclielle  composée  avec  des  plantes  aromatiques 
desséchées ,  habitation  dans  la  partie  la  plus  inevéedè 
ia  maison ,  exercices  suivant  les  forces  et  les  progrès 
^e  rage,  frictions  fièclies  avec  des  flanelles  impre-»- 
gnées  de  parfumsaromatiques,. surtout  le  long  de  1'^ 
•pine;  moxa-,  cautère,  vésicatoircs;  On  sait  que^BouWi 
-"Vard  et  Portai  ont  fait  un  usage  heureux'  du  ^sirop 
■de  Bellet  (nitrate  de  mercure  et  éthcr  liitrii^tie:)  et 
•ïlu  sirop  anliscorbulique.  I\L  Salmade  a  publié  une 
^rsérie  norobreufie  d'observations  sur  le8*maladîeR'Ri*»{ 
5chitiques  compliquées  avec  les  scrophutes  (  Pr/r^ 
^^observations  ijratiqiiôii  sia*ips  màlndios  de  èa  l/'*P* 
e  ou^  ajfèctto/is  scrophutcUsrs  ^  rnch'ttiques ,  etc. 
trîsyIiÂ5>3).  On  trouve  dan^  cet  mivif'â^e-desCH'ftttï- 
plesmultipiiés  dcdcvialîon  Jela  colôfiv^  vcrlébi^ale, 
de  difformité  de  la  piùtrirte ,  de  courbure  des  ver 
tèbres  Jombaîrea,  d'adections  rachitiques  cl  écioneU, 
loiises  répandues  dans  dilTérentes  parties  du -corps; 
ivoc  des  ulcères  fistulcux,  etc^,  benreusemeut  gu<j- 


£l£phantiasis  des  grecs.  3gg. 
ries  par  les  mêmes  médlcamens,  dont  il  a  d  ailleurs 
publié  les  préparations  suivant  les  principes  de  la  chi- 
mie el  de  la  pharmacie  modernes.  L'immersion  dans 
leaufroideaeu  des  succès  si  marqués  en  Angleterre, 
comme  le  remarque  Floyer,  qu*oa  ne  peut  que  Ix' 
recommander  encore.  Il  est  vrai  que  cette  mélhode' 
ne  s'accoixie  guère  avec  les  principes  de  Brown , .  qui 
met  le  rachitis  au  rang  des  maladies  a^liéniqties ,  et 
le  froid  au  nooibre  des  remèdes  astliéniques.  Pour 
trancher  la  difliculté ,  Brown.  dit.  seulement  :  Suni^\ 
inum  corpus  ablueruium  j  sans  déterminer  si.c^estk 
Feau  clKiude  ou  à  Teau  froide. 

ÈtÈPBANTiAStS   DES   OHEGS  {i)^    "'. 

§  1er.  Considcràihns  générales.  i 

590.  Que  de  faux  jugeméns,  d'erreurs  ou  de  pém^^ 
blés  indécisions  on  auroit  épargnés^  à  ceux  qui  cultivent^ 
la  médecine,  si,  dans  la  description  des  maladies yOD» 
avoit  toujours^té  dirigé  par  de$  obs^rvatioi^s  exâ^te$( 
et  précises,  et  qu'on  eût  du  tooinsj^uspepdu  soa.ju-n; 
gemeut  sans  rien  donner  à<)r'a<|itQrit&des  homntes  qtfn 
lèbres ,  lorsque  ce  guide  s&i;  et,(Idèle  manque!  CçtjU^ 
réflexion  se  reproduit  natârffnemfent  à  la  lecture  de&k 
différens  écrits  sur  la  lèpre*  ;Pêî<c<)ï*rQz  les .  diverses 
espèces  de  lèpre»  et  de  ladrerie9;i;apportées  par  Sau^ 
vages ,  les  signes  distiactif^rdelalèpre  de$  Grecs  etde 
celle  des  Hébreux  donnés -par -Lorry  ,:le  caractère 

(i)  .Sr,vo.vy-vi->r.'EIépIiantfasîi  tltt'Ct-ws,  Voûix  ,  ï^ît;- 
VAGBs^  Ltprelubercnleusc.  Lèpre.'  '•-       •'    ''■' 


non  contagieux  que  M.  Bosqnillon  attribue  à  la  lêpi 
des  Hébreux  et  à  celle  des  Arabes ,  les  espèces  d^ 
lèpres  qu*il  admet  d  après  Valescus  de  Tarente,  etc- 
et  vous  verrez  que  ce  qu'on  trouve  sur  la  lèpre  d( 
bien  clair  et  de  bien  précis ,  se  réduit  a  la  descriptioi 
de  l'élépliantiasis  par  Arétée,  attestée  et  même  ren- 
due plus  complète  par  beaucou  p  d'autres  observiftioii 
authentiques ,  et  à  la  connoissance  historique  des  di< 
verses  espèces  de  lèpres  africaine  ou  asiatique,  comm< 
le  mal  rouge  de  Cayenue ,  Tyaws  ou  le  pian ,  la  ladn 
rie  de  Java.  On  a  beau  rilerCialien  ,  Aèlius,  Oribase; 
Paul  d'Egine,  elc; ,  pour  faire  connoitre  la  lèpre  di 
Grecs,  on  reste  incertain  si  c'est  la  lèpre  ou  la  gale; 
Moïse  peut  être  un  çi'ûnd  législateur;  maïs  couve*! 
nons  que  rien  n'est  plus  incomplet  que  la  notion  dé^ 
la  lèpre  donnée  dans  le  ï^vitique. 

591.  On  admet  trois  époques  bien  distinctes  de  la 
lèpre  dans  la  description  d'Aî^elée  :  i**.  face  tubercu- 
leuse ,  âpre,  aride,  avec  des  gerçures  à  la  peau  ;  quel' 
quefois  le  mal  commence  par  le  coude ,  les  genoux 
les  pieds ,  les  mains  ;  lenteur  dans  le  mouvement ,  a! 
soupissement,  constipation.  3**.  Respiration  fétide 
nrine  jumenteuse  ,  ardeur  extrême  pour  lés  plaîsii 
de  l'amour ,  tubercules  de  la  peau  âpres  y  isolés ,  avec 
des  gerçures  plus  profondes,  ce  qui  donne  l'aspect 
de  la  peau  d'un  éléphant  ,*  chute  des  poils  et  quelque*; 
fois  des  cheveux,  pouls  petit  et  lent,  prurit  iutolé-AJ 
rable  aux  doigts ,  aux  genoux  ;  joues  rouges  avec  gon^ 
flement, regard  inanimé, sourcils proéminens,  tuber*i 
cides  noirs ,  livides  etbideux  au  nez.  5°.  Les  tubei^ 
Cules  des  joues,  du  menton,  des  doigts  s'ulcèrent; 
ces   ulcérations  s'accompagnent   quelquefois  de  1^ 


thutc  enlicrcclL'  cerlaiiics  parties, coninic  du  nez, des 
doigts  des  pieds;  «r'esl-â-direja  mort  partielle  précède 
la  mort  ^éiiérale^douleurgiavalive, insomnie, ^iiixié- 
te,  mélancolie  prufoiide  :  dans  cet  état  tons  les  liens  du 
sang  et  de  ramitie  sont  relàclies,  et  les  lé[)renx  scu-* 
foncent  dans  des  solitudes  ou  des  lieux  inaccessibles. 
.  3ja.  On  peut  voir,  dans  des  écrits  postérieurs  à. 
ceux  d*Arélee,  qneUjties  autres  symptômes  de  la 
lèpre  ajoutés  à  ceux  de  ce  fçrand  ohsei'valeur  ;  mais 
on  a  toujours  pris  sa  description  pour  hase  tonda-^ 
mentale.  On  est  étonné  delà  fnclité  avec  laquelle 
Sauvaijes  a  admis ,  d'après  raiiloritc  de  Gilbert ,  mé- 
decin anglais ,  autant  d'espcces  de  ladreries  qu'il  existe 
de  symptômes  prcdominaus  :  ainsi  il  en  décrit  une 
sous  le  nom  de  ù^gitmc  j  une  autre  sous  le  nom  de 
lûonine y  paix:e  qiic  les  malades  otit  le  regaitl  du  lion; 
une  troisième  sous  le  nom  de  /jt/V'  ,  à  cause  d  un  pré- 
teiulu  chauffcmeat  de  peau  à  Texcmple  d'un  ser- 
pent ;  une  quatrième  sous  le  nom  d/floprcie,  à  cause 

de  la  clmte  des  cheveux,  etc Mais  un  ^oût  sévère 

peut  -  il  admettre  ainsi  diflérentcs  espèies  de  ceUe 
maladie  cutanée  sur  des  fondemens  aussi  frivoles?  et 
n'est-il  pas  plus  conforme  à  la  raison  de  ne  voir,  à 
1  exemple  de  [jorry  ,  dans  ces  distinctions,  quedivei's 
degrés  de  la  mènie  maladie?  Pour  éviter  toute  er- 
reur ,  je  dois  me  l>orner  ici  à  Téléphanliasis  desGrecs, 
et  ue  pus  le  confondre  avec  celui  des  Arabes,  comme 
l'ont  fait  la  plupart  des  auteurs. 
-  3t)3.  Le  rapport  des  commissaires  de  la  Société 
royale  de  Médecine  sur  le  niai  rouge  ,  on  ïe/ephûn-' 
tûisis  de  Cajenne  (1785)  mérite  detre  LX>nnu,  à 
cause  du  choix  des  matériaux  qui  ont  été  mis  ea 
III.  a6 
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ceuvre,  à  cause  d*une  saine  criliquc  et  de  1  exaclilude  ^ 
de  la  rédacliou.  Première  époque.  Taches  rouges,  nl^ 
circonscrites ,  ni  d'un  rouge  vif,  mêlées  de  taches 
jaunâtres  ,  situées  au  front ,  anx  oreilles,  aux  mains^^ 
aux  épaules,  aux  reins,  accompagnées d'itisensibiiitéyV 
ce  qui  fait  un  des  caractères  distinctifs  de  cette  mala-^ 
die.  Deuxième  époque.  Les  taches  continuent  de  s' é^fl 
tendre ,  de  devenir  écaillenses  et  de  conserver  une  inri- 
scnsibilité  absolue.  Le  vice  de  la  peau  gagne  en  pro- 
fondeur comme  en  superficie  ;  les  lèvres ,  les  joues  , 
les  paupières ,  le  front  se  gonflent,  s  épaississent ,  et 
contractent  des  duretés,  des  bosses  et  des  rides  quî 
rendent  la  figure  horrible;  les  lèvres  grossissent,  le 
nez    devient  épaté,  s'afl'aisse  et  s  aplatit.  La  lèprtf 
s'arrête  quelquefois  ii  ces  premiers  symptômes  pen- 
dant dix  ou  \irigt  années  ,  surtout  si  les  malades  s^a»*- 
trcignent  a  un  régime  diététique.  Les  sécrétions  s'a!- 
tèi'ent,  l'odeur  de  la  sueur  et  de  Thaleine  devient  in- 
supportable; il  y  a  *oif  continuelle  et  sécheresse  de 
la  langue.  *X)\}isiètfie  époque.  Toute  la  surface  da 
corps,  les  extrémités,  les  mains,  les  pieds,  se  gercent 
et  se  crèvent  vers  les  articulations;    les  ongles  sont 
soulevés  par  des  vésicules^  le  gonflement  passe  d*uim 
phalange  à  une  autre ,  rulcère  et  la  cai'ic  déterminent 
la  sortie  des  os,  et  même  la  chute  des  doigts  entiers 
sans  aucune  douleur;  enfiu  le  malade  n'est  délivré 
d'une  vie  affreuse  quaprès  avoir  été  mutilé.  Le  carac- 
tère contagieux  de  celte  maladie  est  prouvé  par  les 
faits  les  plus  authentiques  ;  et  si  on  peut  citer  des  ex- 
ceplions ,  n'en  est-il  pas  de  même  des  autres  mala- 
dies contagieiises,  comme  dtî  la  gale,  de  la  pelile- 
vérole ,  de  la  peste ,  etc.  ? 
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594-  Lali'prc  a  maintenant  presque  entièrement 
disparu  en  Europe.  IJn  bruit  populaire  répandu  dans 
le  département  des  Bouchcs-du-Rhùne  indiquoit  ks 
communes  de  V'"iti*olles  et  de  Martigues  conmie  ren- 
fermant des  familles  de  lépreux.  Les  lufojTiiatioiis  les 
plus  exactes  apprirent  à  M.  Valenlin  que  celle  mala- 
die y  avoît  clé  autrefois  endémique  et  héréditaire  , 
qu  elle  y  avoit  diminué  depuis  peu  à  peu ,  au  point 
quon  ne  comptoit  plus,  depuis  quelques  années,  que 
deux  ou  trois  individus  attaqués  de  cette  maladie, 
mais  qu'ils  sont  morts ,  que  leurs  descendans  sont  en 
apparence  très-feaiiis,  et  qu'aujourd'hui  H  n'y  a  pas 
l^n  seul  lépreux  a  Martigues,  Le  même  auteur  n'a  pu 
découvrir  à  VîtiX)lles  que  quatre  individus  affligés  de 
la  lèpre,  les  seuls  qui  paroissent  exister  dans  ce  pays. 
Les  symptômes  ol^ervés  sur  les  lépreux  de  Vifrolles 
consistent  en  des  tubercules  sur  différentes  parties  du 
corps,  surtout  au  visage ,  de  la  grosseur  d'un  pois  ou 
d'une  noisette;  des  ulcérations  squameuses  sur  les 
extrémités ,  des  idcérations  artificielles ,  à  bords écail- 
leux,  sur  les  mains,  qui  rongent  les  ongles  et  font 
tomber  les  doigts  en  détruisant  leurs  articulations, 
des  flexions  des  doigts  qui  les  rendent  împoteus ,  etc.  ; 
da  reste,  ces  individus  n'éprouvent  point  de  dou- 
leurs et  exécutent  assez  bien  les  diverses  fonctions 
organiques.  On  a  vu  périr  à  Vili-oHea  des  familles 
entières  de  la  lèpre;  dans  d*aulres,  plusieurs  indi- 
vidus en  sont  morts;  mais  ceux  qui  j^t  survécu 
en  paroissent  exempts  quanta  présent.  URepre  ne  se 
transmet  que  des  pères  et  mères  à  leurs  enfaiis,  et 
même  a  leurs  petils^nfans ,  car  souvent  une  géncra- 
tioa  en  a  été  entièrement  exempte;  elle  ne  s'est  de- 
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clarée  le  plus  ordluairemenl  dans  ces  derniers  lemi 
qu  à  Tîigti  de  pulîerlé,  el  chez  quelques-uns  de  viui 
k  vingt-cinq  ans,  ou  cLez  les  femmes  après  leurs  pr 
niicrcs  couches.  Presque  tous  rapporleut  le  coniraei 
cernent  des  éruptions  lépreuses  à  une  suppression 
transpiration  ^  ou  à  rimprcssion  subite  de  Teau  froii 
sur  la  peau  ;  les  uns  meurent  eu  moins  de  trois 
quatre  aus,  et  d'autres  vont  justp'à  dou/e  el  au-delà 
(^UuUetin  de  V Ecole  de  Médecine  de  Paris ,  1807), 

595.  La  lèpre  des  Grecs  peul  se  cx>mpliquer  a\ 
réléphanliasis  de  Rhazès.  On  peut  d'ailleurs  en  prei 
dre  une  i4ée  exacte  par  Tevemple  récent  qu'on  a  v 
à  rhôpital Saint-Louis,  l'an  1799.  t'étoit  c^lui  d' 
bùclicron  qui  depuis  sa  jeunesse  avoit  éprouvé  loul( 
les  vicissitudes  des  saLsouS  et  d'une  extrême  déli*essi 
Il  ne  donna  que  des  rapports  vagues  sur  ce  qui  avoî 
précédé;  mais  rien  n'étoit  plus  caractérisé  que  soi 
ctat  présent  :  Il  avoit  Tair  triste  et  abattu ,  la  peau  liï 
el  glabre,  blafarde ,  huileuse  et  presque  entièremci 
épîlée  ;  une  vue  foible  ,  un  nez  épaté  ,1a  figure  silloi 
née  de  deux  rides  pi-ofondes  qui  commençoietit  ai 
erand  angle  des  yeux  et  se  prolongeoient  jusqu  aus- 
dessus  de  la  commissure  des  lèvres,  ce  qui  lui  dori-^ 
noît  quelque  ressemblance  avec  la  figure  du  lion 
voix  d'aillems  rauque,  respiration  dilficile,  haleine 
fétide  ,  urine  jaune  et  épaisse,  pouls  petit  et  concci 
tré,  ventre  météorisé,  membres  abdominaux  foi 
gonflés  et  œdémateux;  les  genoux,  Textrémité  iufé-] 
ileure  ddlpmbes  el  les  pieds ,  surtout  à  la  partie  su- 
périeure ,  recouverts  d'une  peau  semblable  à  celle 
d'un  éléphaut,  ou  plutôt  d'un  chien  marin,  noirâtre, 
rugueuse,  chagrinée,  pai'scmée  de  tubercules  sépa- 
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rés  pu  reutiis  en  croule ,  formant  quchpefois  des  sil- 
lons de  plus  d'un  pouce  de  profondeur  ,  insensibles  à 
leur  surface  externe. On  employa  lour-à-lour  les  de- 
layans, les  purgatifs, Icsamers,  les  sudorifiques,  etc.;* 
on  établit  un  cautère  au  bras  et  un  sêton  h  la  nuque  r- 
mais  le  ventre  finit  par  se  métcorSser,  et  le  malade 
péril  environ  trois  mois  après  son  entrée  aux  infir- 
meries. On  s'est  convaincu  que  la  croûte  épaisse  des 
jaml>es  éloit  formée  par  répiderme  exti-aordinaireu 
ment  épaissi ,  et  à  la  son^facc  externe  duquel  étoient 
implantés  de  petits  lubefcides.  (  Essai  sur  l'ék'pftfui- 
liasis  y  par  I'\  Ruetle ,  Paris ,  1 802.  ) 

^I.  Desmption  générale  de  VÉlcphaniias'ts  des 
Grecs. 

4  •*  596,  Prédispositions  et  causes  occasionnelles,  L'é- 
léphautiasis  des  Grecs  est  coritogîeux  et  liérédilaîre; 
il  est  occasionné  parla  malpropreté,  Tusagc  d'alî- 
niens  de  mauvaise  qualité ,  l'habitude  de  se  nourrir 
de  poissons,  etc. 

5()7.  Symptômes,  Dimînulionprogressîve  des  fonc- 
tions des  sens,  foiblesses ,  lassitudes  spontanées, 
chute  des  poilsel  des  cheveux,  voix  foible  et  enmuée, 
baleine  fétide  ,  respiranon  ditlicile  ,  front  ridé  ,  face 
dliTomie,  nez  aplati ,  lèvres  épaisses  ,  oreilles  gon- 
flées, peau  recouverte  de  tubercules  dui's,  inégaux, 
plus  on  moins  volumineux  ,  passant  par  degré  à  un 
état  d'ulcération  qui  ronge  les  ongles  et  fait  tomber 
les  doigts;  urine  jumenteusc,  rapports  continuels 
très-incommodes,  inappétence,  constipation, 
dcur  pour  les  plaîsii*s  do  l'amour ,  pusilla 
horreur  de  sa  position ,  etc. 
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§  ni.  Traitement  de  VÊIéphajiUasîs  des  Grecs* 

598.  Les  préceptes  d'élétiques  pour  le  iraitemenî 
consistent  dans  un  régime  huniecUut,  et  propre  à 
favoriser  J'excrelion  cutanée  :  usage  des  légumes  et 
des  bouillons  faits  avec  les  viandes  les  plus  saines  y 
les  écicvisses  ,  les  serpeus  ,  la  rhair  de  tortue  ,  du 
lait  coupé  avec  des  décoctions  d'orge  et  de  gruau, 
^|es  infusions  théiformes  de  lierre  terresti*e,  de  vén>* 
Qique^etc.;et  de  bon  vin  vieux  pris  avec  modération. 
Les  exercices  du  corps  sont  d'autant  plus  utiles,  cpie 
les  malades  sont  enclins  à  Tinactiou.  Les  mojeris  in^^ 
tcr/ies  sont  des  sucs  épurés  des  plantes ,  des  hoiyl- 
Ions  aux  herbes  avec  des  sels  ueutres.  Dans  un  état 
plus  avancé ,  on  fait  usa^e  des  bains  médicamenteux 
avec  des  plantes  émoUientes  et  un  peu  aromatiques , 
ensuite  avec  Teau  de  mer  ou  des  eaiix  tLeruiales;  les 
bains  de  vapeui-s  ont  surtout  un  graïul  avantage:  on 
£ait  usage  à  Tlntérieur  de  la  décoction  des  bois  sudo* 
rifiques  et  de  la  teinture  antimoiiléc.  Le  Itaiiemeni 
fecoi consiste  à  employer,  dans  le  pansement  des  ul- 
cères, des  fomentations  avec  le  quinquina,  à  appli- 
quer la  charpie  deux  fois  le  jour,  les  teintures  de 
myrrhe ,  d'aloès  et  de  succin.^'usage  interne  et  ex- 
terne du  mercure  est  nuisible  vers  la  im  du  traitc- 
inent;  et,  lorsquiJ  ne  s'agit  plus  que  de  résoudre  les 
tubercules ,  on  emploie  des  ouguens  de  moyenne  ac* 
tivilé ,  comme  celui d*aunée,  d'altéa  ou  de  styrax  ;  on 
passe  ensuite  à  des  sul^tanccs  plus  actives,  comme, 
-Kir  exemple,  uu  mélange  d'eau  alcoolisée,  de  les- 
e  de  potasse  et  de  muriale  ammoniacal. 
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Jléph^ntj^sis  nES  j^R^BES  (i). 
§  I**".    Considérations  générales. 

5gg.  Cette  mala(ïre  n'a  été  bien  ohservcc  qnedanR 
le  siècle  dernier.  Long-temps  avant,  Rliazès  l'avoît 
Tue  en  Asie  et  en  Afrique;  maïs  sa  description  trop 
concise  a  ctc  défîf»nree  par  les  interprètes ,  et  se  trou- 
vok  comme  ensevelie  dans  Fimmense  quantité  de 
commefitaircs  écrrts  sut  Jes  livres  des  Arabes,  lorsque 
le«  n>édecîns  de  FRurope  en  faîsoient  leur  unique 
^lude.  Ce  sont  les  docteurs  Tov^n  ,  Killaiy ,  et  pos- 
térieurement Flendy,  qui,  les  premiers,  ont  appris  à 
la- dbtiuT^uer.  M.  Alard,  après  avoir  donné  la  traduc- 
tion des  rerberches  de  ce  dernier  (  Mémorres  de  la 
Société  mérhcak  d*hmulafion ,  7<'  année),  en  a 
idonné  im  traité  parlicuKcr  (Ilis foire  trnnc  maladie 
par^tirulcrr.  au  sjstèmc  Ij  mphatifjrte ,  Paris,  1806). 
Hcndy  a  tracé  l'histoire  d^itii  homme  âgé  de  trente- 
deux  ans,  né  à  Flfe  de  Barbade,  lequel ,  après  avoir 
été  saigné  pour  un  rhumatisme,  ressentit  pour  la 
^ïremière  fois,  a  FAge  de  sept  ans,  un  gonflement 
douloureux  dans  Paine  :  au  bout  d'une  heure  il  sur- 
vint dos  frissons ,  de  la  chaleur,  de  la  sueur;  la  cuissâ 
s'engorgea  et  s'enflamma  immédiatement  après.  Cet 
^tat  continua  pendant  trois  à  quatre  jours,  puis  Fin- 
flammation  cessa  ;  mais  le  gonflement  alla  toujours 

n  au^iientant;  chaque  accès  le  rendoit  plus  consi- 
dérable ;  et  comme ,  jusqu  k  Fâge  de  dix-neuf  ans ,  1^ 

(t)  Sijro»rMTB.  Lèpre  des  Arabes  ,  Makdie  glaudalçose  ^ 
JdoUdic  {ïUnduliire  de  Bjrbade ,  par  Hs^nv  ,  «te. 
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ninlade  en  eut  un  par  semaine,  le  nieni!)re  étoit  de» 
veim  d'une  grosseur  très-incommode.  L'applicallon 
dnii  ]>aiida^e  serré  continué  pendant  deux  ans  y  di- 
minua lieaucoup  son  volume.  Un  autre  homniè  { niém& 
auteur)^  âgéde  quarante  ans,  sentit  une  douleur  et  un 
malaise  dans  le  testicule  ,  quiavoit  déjà  éprouvé  deux 
attaques.  Les  glandes  in<;uiualcs  du  même  côté  devlu-* 
rent  lùentiSt engorgées;  une  lieui^  après  il  eut  le  fi  îsson 
avec  une  violente  douleur  de  reins;  le  testicule  s'cii-»- 
fla  ,  et  la  douleur  devint  excessive.  Le  leud<*maia  et 
les  jours  suivans ,  lesaccîdeus  se  calmèrent ,  et  le  siège 
du  m^l  reprit  sou  état  naturel.  Alai.s  la  plupart  des 
histoires  particulières  de  cet  auteur  sont  tronquées. 

400.  L'observation  suivante, tracée  par  3L  Alard, 
çsl  Lien  plus  propre  à  donner  une  idée  précise  de 
cette  maladie.  Madanie  Pastieii,  de  Paris,  â^^ée  d^ 
quavaulc-qualrc  ans,  d'une  bouue  constitution,  t\9. 
jamais  eu  d  éruption  dailr^use  ,  psorique  ,  ni  de 
toute  autre  nature.  INé^  de  païens  sains  et  vijjou- 
reux,'e1le  fut  toujours' dans  sa  jeunesse  bien  uourr 
rîe*  bien  logée  et  bien  v^lue.  Mariée  ù  uu  bunuue  de-< 
vetni  phtljÎMque,  sans  jamais  avoir  éprouvé  d  autre 
maladie,  elle  en  eul  trois  enfans  :  les  d^ux  premier^ 
sbal  morLs  cxerppls  de  toute  alTection  cutanée  ;  i«, 
troisFeme  ,  boiteux  à  la  suite  d'une  cbut^  >  jouit  d'uJl-r 
leurs  d'une  parfaite  santé.  Dans  sa  trente-cinquièmç^ 
9unée,  buit  mois  après  sa  dernière  ctïuche,  celte 
femme  perdit  sou  mari  :  elle  avoit  (dois  ses  règles, 
et  cette  mort  lui  ayant  été  imprudcmuient  annoncée^ 
lui  occasionna  unesuppressinn.  (^)ucbpie  lem|is  après, 
\0ulautse  lever  le  malin ,  elle  ressentit  nue. vive  don- 
^ui^  à  lu  luialléulc  iulerue  gaudie,  de  la  ruidçur  daiij^ 
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rarliculation  du  genou ,  delà  tension  etdu  gonflement 
le  long  de  la  partie  interne  de  la  jambe  jusqu^à  la 
partie  supérieure  de  la  cuisse;  une  ligne  rouge  ,  of- 
frant à  l'œil  la  largeur  d'un  ruhan  ,  et  an  touclicrla 
dureté  d'une  corde  tendue ,  suivoit  le  trajet  des  vais- 
seaux lynrïpha tiques,  depuis  la  nialle'ole  jusqu'au  plî 
de  l'aine;  la  jambe  ëloit  d'un  rouge  érysîpelaleux. 
Bientôt  à  ces  premiers ^sjTnptt^mcs  se  joignirent  une 
soif  inextinguible,  un  frisson  très-intense  et  prolon- 
gé, une  céphalalgie  violente  ,  et  des  vomîssemens  ré- 
pétés, qui  terminèrent  l'accès  après  uiie  durée  de 
cinq  à  six  heures.  T^e  lendemain  et  les  jours  suivans, 
la  douleur,  le  frisson  ,  les  vomissemcns,  en  un  mot 
tout  reparut  comme  la  veille  et  se  passa  de  la  même 
manière  :  au  lK)nt  de  huit  jours,  il  ne  resta  de  tout 
ce  désordre  qu'un  léger  gonflement  à  la  malléole.  Six 
mois  après ,  les  mêmes  accès  se  représentèrent ,  et  fe 
gonnement  qn!  en  résulta  fut,  celte  fois,  un  pei^ 
plus  considérable.  Depuis  cette  époque,  la  malade 
éprouve  deux  fois  par  an  ,  et  surtout  en  hiver,  des 
attaques  seml>lables ,  et  la  jambe  devenant  toujours 
un  peu  plus  enflée ,  a  successivement  aqxiis  un  vo- 
luTiie  énorme  et  toul-h-faîl  extraordinaire.  Dans  ces 
dernières  années,  l'iaflammalion  ne  s'est  pas  bornée 
aux  menïbres  déjà  affectés,  elle  s'est  propagée  jus- 
qu'au ventre  ^  au  sein  du  même  côté.  A  la  première 
époque  ,  celte  malade  venoît  d'être  renvoyée  d'tm 
hospice  ,  d'où  elle  sorloît  comme  attaquée  de  Yt'le- 
phnntJa^is.  Cependant  sa  figure  annoncoît  la  saiïlé 
la  plus  parfaite  ;  elleavoil  de  l'appétit  et  digéroil  bien  ; 
les  cheveux  étoient  très-épais ,  les  sourcils  bien  four- 
nis ,  la  voix  sonore  :  la  tristesse  quelle  épi'ouvoit  ne 
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oépendoit  que  de  rextrèn^  misère  où  elle  se  trouvoû 
rédtxite  ilepuîs  la  perle  de  son  mari,  f^a  jambe  gauche 
seule  ctoit  le  siège  d'un  engorgcmeul  ciKM-nie,  dur, 
rénitent,  sans  changement  de  couleur  à  la  peau^ 
excepte'  daitô  le  bas  de  la  jambe ,  où  Ton  apei*cevoit 
des  rugosiles  et  cpielques  plis  au-dessous  du  raoUet  , 
qui  avoient assez  Tappareuce  dun  conimeacement de 
Jîssures.  Maigre  rexlrême  grosseur  du  membre  et  sa 
dureté,  qui  approchoît  de  ceDe  de  la  pierre ,  le  tour 
désarticulations  avoit  conserve  la  mollesse  nalnrelle, 
et  les  niouvemens  jouissoient  de  loute  leur  liberté. 
Cetle  extrémité  avoit  en  circouféreuce  les  dimensions 
suivantes  :  r 

Bas  de  la  iaujbe ,  0,298  nûiliro.  (opL  iv[koI.). 

Mollet 0,487  (  I         60)- 

Genou 0.^60  (  1  5      o    ). 

fiasse  la  cuù&p.  .   0,499  C  '  6      5).         ^M 

Du  3  au  i3  août  1804  3,  cnviit)n  quatre  mois  après 
la  sortie  de  Thàpîtal  y  une  soif  vraiment  incxtîa- 
guihie  fut  le  prélude  duii  accès.  La  malade ,  qui  de- 
puis neuf  ans  est  attaquée  de  cette  maladie,  fit  re- 
marquer qu'il  y  en  avoit  quatre  ou  environ  que  celte 
6oif  précédoîl  de  quelques  jours  les  autres  symp- 
tômes, qu'autrefois  elle  acconïpagnoil  seulement. 
Le  i3^  en  se  levant ,  elle  ressentie  à  la  malléole  sa 
dooleuraceoutuotée^  et  sur-le-champ  frisson,  céphal- 
Itigie,  nausées,  inutiles  efforts  peur  vomir,  soif  ai^ 
dente  ,  su eiu'  copieuse,  pouls  leut  et  un  peu  serré 
pendant  le  frisson  ,  lent  et  plus  développe  pendant  la 
chaleur  (cinquante  à  cînquanic-deux  pulsations  par 
minute).  La  jambe  étoit  peu  douloureuse,  excepté 
à  la  malléole  iuleme^  et  ellc«âc  trouvoit  ix^couverte 
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dtiuc  rougeur  er}sip<?lalcuse ,  sans  avoir  beaucoup 
augmente  de  volume.  La  sueur  cousidérahle,  inéniu 
peudaat  ie  frisson,  étuît  surLuul  extrême  à  la  jamb& 
mah-rte;  elle  Ira versoil  des  draps  plies  en  plusieurs 
4lûuLlcs.  Dans  utic  lieuie,  le  caliue  fut  rélabli  :  la  soif 
ncstoit  seule  ;  niai&le  nioiudre  mouvenieiil  rexKtuveloli 
le  frisson  et  les  envies  de  vomir.  linît  heures  sulTu^ent 
4  peine  pour  que  la  malade  put  jouir  de  la  liberlé  do 
ses  membres.  ËiiGn,  vers  les  n'w  à  sept  Leures  du 
soir ,  dix  ou  onie  heures  après  le  commencement  de 
Faccès,  elle  sortit  du  lit ,  et  la  douleur  qu'elle  eprou-^ 
voit  en  appuyant  le  pied  par  terre  ueloît  plus  si  vive, 
ne  ramenoit  plus  aucun  des  symptômes  decrîls,  et  lui 
permit  de  faire  quelques  tours  dans  la  chanibi^.  Dix 
ù  dour.e  jours  furent  marques  par  de  pareils  accès  ^ 
revenant  à-pcu-prcs  an^  mêmes  heuies  et  conservant 
la  même  durée.  Tantôt  ou  a{>crcevai(  les  traces  de  la 
lî^ne  rouge  j  tantôt  la  douleur  seule  indiquoit  le  lra-« 
i  des  lympLiûqucs;  on  ne  vgyoit  sur  la  malléole 
^uiiae  plaque  rouire,  de  la  grandeur  et  de  la  formii 
^*uue  pièce  de  vingt  sous  :  eu  gênerai  y  les  syryplùniea 
ne  fuient  pas  cette  fois  très-violens,  si  ce  u*est  la  soif 
et  la  sueur.  La  malade  attribuoil  à  leur  peu  d'iatensitd 
leur  longue  durée  ;  elle  était  surtout  fati^iee  des  uaiw  ' 
secs  contirmcUes  qu'elle  èprouvoit ,  et  u  avoit  t'cspoitf 
d'être  soulagée  que  par  ie  vomissemeut.  En  eiVet , 
cédant  à  ses  instances,  on  lui  adxninistj'a,  le  ^5  août, 
«n  vomiifqiil  d* abord  ne  lit  rendre  qu'un  verre  d« 
bile  jet  procura  ensuite  plusieurs  vomituritions.  ha 
frisson  s  arrêta  aussitôt  ;  mais  le  lendemain  ,  senlaiik 
quilalloit  recommencer,  elle  prit,  sans  aulre  avis, 
VQ  second  ëmetique,  etmit  ainsi  lia  à  cet  accès.  11  est 
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essenliel  de  remarquer  que  dans  tous  ces  vomisse- 
métis  ,  îl  y  avoîl  très-peu  de  hile ,  et  que  la  mnlade  ne 
rejeloil  que  les  tisanes  et  les  bouillons  qu'elle  avoît 
bus  eu  grande  quantité.  Il  sembloit  qu'elle  eût  bcsoîi 
de  donner  h  la  secousse  de  son  estoniac  toute  l'exten 
sîon  possible  ,  à-peu-près  comme  une  personne  qui 
a  commence  à  bâiller,  a  besoin  de  poursuivre  pour 
être  soiJagée.  Pendant  les  sept  à  huit  mois  de  santé 
qui  suivirent  cet  accès,  la  malade  fit  usage,  sur  le 
meHibre  a1Tccte,de  frictions  sècbes  qui  procurèrent 
des  sueurs  locales  très-abondantes.  Elle  étoit  parve- 
Bue ,  à  force  de  masser  sa  jambe  et  sa  cuisse ,  à  ren- 
dre l'humeur  infiltrée  d\i!ie  fluidité  telle,  que,  daus 
h*  position  horizontale  et  par  le  moyeu  d'un  bandage 
serré,  la  jambe  éloit  revenue  à  son  volume  naturel; 
mais  si  la  jambe  diminuoit,la  cuisse  augmenloit  à" 
proportioti ,  et  il  ne  paroissoit  pas  que  celte  humeur 
pût  être  alors  reportée  dans  la  circulation.  Le  4  mars- 
i8o5,  six  mois  après  la  dernière  attaque,  la  malade 
resseiitit  à  la  partie  supérieure  de  la  cuisse  droite  ,  et 
le  long  de  la  partie  i.iterne  jusqu'au  jarret,  une  dou-' 
leur  très-vive,  suivie  de  frisson,  de  vomisscracnl, 
ou  plutôt  d'eflforls  qui  ne  faisoicnt  rendœ  que  des 
mucosités.  Une  soif  itjleuse  avoit  précédé  l'accès  de 
deux  jours,  et  subsistoit  encore.   Une  heure  après 
vinrent  la  chaleur  ,   la  céphalalgie   et  la  rougeur  ; 
celle-ci  parut  d'abord  sur  l'endroit  douloureux  ,  puis- 
se propagea  sur   le  reste   du  nremlire  :  le  soir    il  y 
eut  rémission.  Dans  la  nuit  du  5,  tous  les  symptômes 
se  renouvelèrent  ;  les  deux  jambes  fui-ent  aflWlécs, 
avec  la  difiérence  ^uc,  dans  la  plus  anciennement  ma- 
lade^ la  douleur  alla  de  la  malléole  jusque  vers  le  haut 
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de  la  cuisse  ;  au  lieu  que  dans  la  droite  ,  elle  ne  des- 
cendil  qu  au  jarret.  Ou  apercevoil  sur  cette dernièi*e, 
le  long  du  trajetdes  vaisseauxlymplialiques,  des  iné- 
galités qui  ressembloieut  à  des  pLlyctètics,  et  qui 
éloien,t  trcs-douIourcuscR  et  très-dures.  Il  y  eut  le  8  un 
soulagement  très-marqué  dans  les  janiljes  :  leur  vo- 
lume seul  étoît  augmenté  ;  mais  l'épaule  droite  étoit 
recouverte  dune  rougeur  érysipclalcuse,ctla  malade 
rcssentoituue  douleur  très-vive,  etdc  la  même  nature 
que  celle  des  jambes,  dans  le  sein  du  même  coté. 
Le  9,  la  sensibilité  el  rinflammation  du  seiti  dimi- 
nuèrent ;  mais  il  sunint  à  la  partie  interne  du  bras  une 
douleur  violente  ,  accompagnée  de  la  flexion  forcée 
de  larticulalion  du  coude,  produite  par  la  contrac- 
tion des  muscles  :  le  fri.sson  fut  plus  intense  que  le» 
jours  précédcns ,  et  fut  accompagné  de  vomissemens 
spasmodiques  qui  firent  rendre  du  sang.  Le  gon  Dé- 
ment formoit  sous  la  peau  des  inégalités  très-dures, 
semblables  à  celles  qui  résulteul  de  la  morsure  des 
cousins  (cu/ex*  L.).  Depuis  l'invasion  de  ces  accès, 
les  sueurs  copieuses  n*avoient  cessé  d'avoir  lieu ,  et 
les  urines  avoienl  toujours  été  rares.  Le  12 ,  huitième 
jour  de  l'invasion,  la  rougeur  étoil  presque  entière- 
ment dissipée,  le  gonflement  seul  avoit  augmenté, 
surtout  à  la  partie  interne  et  inférieure  du  bras  ;  le 
frisson  n'avoit  plus  la  même  intensité,  et  le  vomisse- 
ment avoit  été  arrêté  par  une  potion  antispasraodî- 
e.  Le  jour  suivant  la  rémission  fut  complète  ,  et 
la  malade  éprouva  un  léger  dévoiemenl.  Huit  jours 
jiprès,  le  quinzième  de  l'invasion,  un  exercice  forcé 
l  reparoilre  le  frisson  et  la  doulem*  dans  la  cuisse 
aucbe;  mais  le  repos  dissipa  bientôt  ces  accidens: 
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'fieiilomcnt  la  fièvre  persista  d'une  manière  ireS-î 
gulière  sous  le  type,  lantùt  tierce,  tanlùt  qnarle 
et  toujours  acrompagne'e  de  quelques  douleurs,  soi 
dans  les  membres  inférieurs,  soit  dans  les  bras, 
dans  le  sein  tjui  avoit  déjà  e'te'  afieclë.  Apr*^  avoir] 
éprouvé  qucKpies  jours  de  repos,  la  malade  fut  en-*j 
corc  saisie,  le  5  avril,  mi  mois  après  la  première  in^\ 
vasion,  delà  fièvrCjavccunedoulcur  dans  la  jambe  gau-»l 
che,  et  surtout  aux  seins,  qui  devinrent  durs,  gonfles  et 
rouges.  Le  4?  ces  symptômes  s'apaisèrent  et  allèrent 
en  diminuant  jusqu'au  G  ;  alors  il  survint  dans  la  nuit 
un  nouvel  accès  de  fièvre,  avecles  envies  de  vomir, 
et  une  très-violente  colique,  qu  plutôt  une  douleur 
atroce  dans  toute  Tétendue  du  ventre  et  dans  les  lom- 
bes. Le  lendemain ,  rétablissement  et  cessation  ctitière* 
de  cet  accès,  le  plus  long  et  le  plus  douloureux  de 
tous.  Pendant  le  reste  du  mois  d'avril  et  le  mois 
de  mai ,  le  gonflement  alla  toujours  en  augmen- 
tât; de  sorte  que  les  seins,  le  ventre  et  les  membres 
inférieurs  sont  maintenant  très-volumineux ,  la  cuisse 
et  la  jambe  gauches  étant  cependant  de  beaucoup  plus 
grosses  que  les  autres  parties,  qui  n  ont  encore  subi 
qu*unc  oi^tout  au  plus  deux  attaques. 

§  II.  Desa'iption  gùicraîe   de   VEléphantiasis  des 
Arabes^ 

4a  I.  Les  prédisposîtiom  et  causes  occasiormcBes 
sont  encore  peu  connues.  En  effet,  cette  maladie  at- 
taque tous  les  âges,  les  ricbes  comme  les  pauvres  , 
cpux  qui  font  bomie  chère  et  ceux  q\ii  ne  vivent  que 
*d'alîmcns  malsains;  elle  paroît  être  entretenue  dans  la 
zOne  torride  par  un  vent  d*cst  qui  y  règne  continuels 
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lement  :  ce  vent  n'est  cependant  pas  le  seul  qui  pro- 
duise la  maladie  j  îi  suffit  qu'un  vent  froid  soit  ea 
contraste  avec  la  chaleur.  La  fraîcheur  des  nuiis, 
dans  les  pays  chauds ,  peut  aussi  la  provoquer  chex 
ceux  qui  s'y  exposent  inconsidérément;  peut-être 
même  que  la  disposition  des  ouvertures  des  bàtimens 
établît  des  courans  d'air  qui  la  produisent  parmi  les 
cnfans.  Elle  règne  en  Egypte,  dans  l'Ile  de  Ceyian,  au 
Japon ,  sur  la  côte  du  Malabar,  dausl'ile  de  Barbade; 
on  l'observe  ëgalemcat  en  Europe  ;  elle  n'est  ni  con- 
tagieuse ni  héréditaire. 

402.  Sjmptôines,  Son  invasion  est  brusque  et  inat- 
tendue; elle  n'est  ordinairement  annoncée  par  aucun 
symptôme  précurseur,  par  aucune  disposîtioa  parli- 
colière  ;  cependant ,  après  une  durée  de  plusieurs 
années»  une  ioîf  inextinguible  a  lieu  quelques  jours 
avant  les  accès,  et  leur  sert  de  prélude-  On  ressent 
d'al)ord  une  douleur  plus  ou  moiïis  vive  dans  une 
glande  ou  sur  le  trajet  des  principaux  troncs  des  lym- 
phatiques ;  presque  toujours  une  corde  dure,  noueuse 
•t  tendue,  ressemblant  tantôt  a  un  amas  de  petites 
plyctènes,  tantôt  a  un  chapelet  de  petites  glandes  tu- 
méfiées, suit  la  même  direction  que  les  douleurs. 
Quelquefois  cette  corde  est  surmontée  d'une  trace 
rouge  qui  a  la  largeur  d'un  rulian  de  fil,  et  d'autres 
fois  elle  n'est  sensible  qu'au  toucher.  La  partie  af- 
fectée rougit,  se  gonfle,  et  prend  \me  apparence 
érysipélateuse,  et,  dans  certains  cas ,  phlegmonense; 
Farliculalion  voisine  est  maintenue  roide  et  fléchie 
par  la  contraction  des  muscles  fléchisseurs;  et  si  le 
bas-ventre  est  le  siège  du  mal ,  cette  contraction  pro- 
duit un  sentiment  d'étoulfemcnt.  La  fièvre  couco- 
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jnitanle    est    surtout   i^marquable   par   un    frîssoTl 
prolonge   qui    a    le  singulier  caractère    de  redou- 
bler au  raoîiidre  mouvement;  il  est  accompagne  d«î 
iiausccs  et  de  voriusscinens  qui   en  seuihlent   inst?-»1 
parables,  surtovt  quand  les  accès  sont  un  peu  mai 
qués  :  s'il  cesse ,  on  les  voit  s'arrêter  tout  à  coup  ;  s' 
recommence,  ils  reprennent  en  même  temps  que  luîi 
lis  ne  font  rejeter  que  les  boissons  qui  se  Irouveutl 
déjà  dans  rcstoniac,  ou,  si  malheureusement  ce  viî 
t;ère  ne  contient  rien,  leur  violence  fait  quelquefois] 
Vendre  du  sang.  La  bile  ne  vient  qu'en  petite  quaulitiJ 
el  après  des  efl'orts  réitères;  son    passage  dans  la.) 
Loucbe  laisse  uu  goût  d'amertume,  quoique  la  langue 
soil  d'une  belle  couleur.  Les  nausées  fatiguent  beau- 
coup les  malades;  ils  sentent  le  besoin  de  vomir 
«jufttqu'ils  ne  lendcnt  que  de  l'eau  ou  de  la  tisane; 
et  Ï0î*squ"ils  y  par\iennent  après  de  violcns  efibrts 
leur  malaise  et  leur  anxiété  diminuent.  Le  délire  sui 
vient  quelquefois.  Les  malades  sont  presque  toujoui 
lournientés  d'une  soif  très-grande  et,  dans  queiqiK 
cas,  inextinguible  :1a  chaleur  qui  succède  est  intense^ 
Les  sueurs  sont  teUement  copieuses  qu'elles  traver- 
sent des  linges  plies  en  plusieurs  doubles  :  elles  soai 
lanlùt  générales,  tantôt  partielles,  et  souvent  l'un  ei 
l'autre  tour-ii-lour.  Cette  chaleur  et  ces  sueurs  ne  soiil 
pas  séparées  du  fiissoii  de  manière  qu'ils  ne  puissen 
jamais  se  confondre.  Ort  peut  voir  cette  réunion  touli 
les  fois  que  le  malade  se  remue  pendant  le  second 
stade  de  l'accès;  caries  douleurs,  le  frisson,  le  vo- 
missement, qui  étoieiit  un  peu  apaises,  se  renou- 
vellent aussitôt,  et  ces  symptômes  se  réuuissent  alors 
avec  une  chaleur  intense  de  la  peau^  et  uue  sueur  qui 
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ruisselle  du  front  el  de  tout  le  corps.  Après  uue  durée 
qui  varie  suivant  les  sujets ,  celte  sorte  de  fièvre  laisse 
dans  la  partie  alTectée  un  gonflement  et  uue  iiiflani- 
mation  qui  conliiuieril  pendant  plusieurs  jours.  L'iu- 
flammation  se  dissipe,  n)ais  le  gonflement,  quoiqu'il 
diniiauedabord  avec  elle,  augmente  bîentol  de  jour 
en  jour  dans  les  deux  ou  trois  mois  qui  suivent-  Aa 
commencement  delà  maladie  ,  la  tumeur  paroît  œdé- 
mateuse; mais  dans  la  suite  elle  devient  très-dure  et 
lie  cède  pas  à  Tinipression  du  doigt.  Loi'squ*unc 
glande  lymphatique  a  été  engorgée,  elle  reste  quel- 
quefois dure  et  comme  squirreuse,  ou  bien  tombe 
en  suppuration,  si  le  mal  a  trop  d'intensité:  celle 
dernière  circonstance  peut  entraîner  la  gangrène,  ou 
former  dans  la  substance  cellulaire  dcfS  abcès  qui 
donnent  lieu  à  des  suppurations  abondantes  ou  à  des 
ulcères  très-rebelles.  De  pareils  accidens  u'arrîveut 
pas  toujours;  a sse7.  souvent ,  au  contraire,  il  uy  a 
qu'une  légère  l'ougeur  érysipélalense,  un  simple  en- 
gorgement (cdémaleux  ;  la  partie  n'enfle  pas  à  mesure^ 
et  la  santé  n'est  presque  pas  altérée. 

4o3-  Celle  maladie  peul  se  porter  sur  toutes  les 
partiesliidilTcreinmeut;  mais  elle  se  fixe  de  préférence 
sur  quelques-unes.  Loi*squ"elle  attaque  l'exlériem*  de 
la  tête,  rengorgemenl  qui  en  résulte  se  dissipe  plus 
facileraeul  que  dans  les  extrémités  inférieures ,  el  il 
arrive  alors  un  écoulement  par  le  nez,  par  les  yeux 
ou  par  la  bouche;  ou  bien  il  paroUsur  la  poitrine  une 
éruption  de  l>oulous  d'une  nature  particulière ,  qui 
rendent  j  sans  douleur,  une  sérosité  lymphatique. 
Quelquefois  nous  l'avons  vue  fixée  à  la  face,  el  pro- 
L  duire  une  turoéfacliou  permaucute  des  paupièi-es, 
^b        III.  27 
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des  joues ^  du  nez  et  des  lèvres,  ou  d'un  seul  cote  de 
la  figure,  ce  qui  doanoit  un  aspect  difforme.  Si  elle 
6e  porte  à  la  langue  ,  elle  la  tumëlie  horriblement , 
et  peut  devenir  funeste  en  produisant  la  sufi'ocatîon; 
die  peut  aussi  causer  Themiplégie  et  la  mort ,  si  elle 
pénètre  dans  1  inlërieur  du  crâne.  La  poitrine  et  le 
cou  n'en  sont  pas  exempts  :  elle  y  est  pourtant  assez 
rare,  quoiqu'on  \y  ait  vue  donner  naissance  à  des  tu- 
meurs épaisses  à  la  nuque,  ou  bien  à  un  sentiment 
,de  pesanteur  sur  le  diaphragme,  qui  gèuoit  la  respi- 
ration, et  indîrpoit  uîi  épanchenient  rendu  bientôt 
plus  manifeste  par  un  hydrocèle  et  fredématie"  des 
pieds,  dont  l'apparition  soulageoil  b  poitrine.  Cette 
Onaladîe  donne  au  sein  un  tel  volume  qu*il  faut  le 
■outenir  avec  des  bandages  passés  derrière  le  cou ,  et 
qu'il  devient  quelquefois  le  siège  de  plusieurs  duretés 
aquinemes,  de  plusieurs  petits  ulcères  qui  tiennent 
de  la  nature  du  cancer  et  restent  incurables.  Elle 
cause  sur  le  bas-ventre  des  accidens  variés  et  tout-à« 
fait  bizarres  :  aux  douleurs  vives,  aux  anxiétés  qu  elle 
produit  d*abord,  succèdent  une  énorme  tuméfaction 
du  ventre  qui  simule  Tliydropisie ,  ou  des  grosseurs 
considérables  à  la  marge  de  l'anus  et  aux  grandes 
lèvres, ou  desengorgemens  du  scrotum,  quelquefois 
enfin  des  déjections  et  un  vomissement  copieux  d  une 
matière  tantôt  visqueuse,  tantôt  séreuse.  Quand  elle 

se  i\\^  au  scrotum ,  les  douleurs  sont  très-vives  ;  Tin- 

• 

flammalion  peut  se  propager  au  testicule;  et  si  on 
ne  dirige  le  Irailcraent  de  manière  à  modérer  les  ac- 
cidens ,  elle  peut  donner  lieu  à  un  squirre  de  cet 
organe;  mais  sa  suite  ta  plus  ordinaire  est  un  épan- 
chement  qui  donne  a  la  partie  un  volume  mon^ 


I 


itiPH  ANTI  A5IS    DES    AHABES.  4'9 

trueux.  Le  voisinage  fait  parfois  éprouver  à  la  vergft 
les  mêmes  accideiis  ;  elle  peut  devenir  d'une  grandeur 
de'mesurée  et  tout-à-fait  extraordinaire.  C'est  sur  les 
membres  que  le  mal  se  fixe  le  plus  volontiers;  mais 
quoiqu'il  ait  occasionne  dans  les  bras  des  goiiflemens 
prodigieux,  c'est  aux  membres  inférieurs  qu'il  s'atr- 
tache  de  préférence  :  il  leur  donne  une  forme  si  bi- 
zarre et  une  dimension  leliemeot  disproportionnée 
avec  les  autres  parties,  qu'il  est  impossible  de  sea 
faire  une  idée  sans  en  avoir  vu ,  ou  du  moin*»  sans  con- 
sulter les  dessins  qui  en  oui  été  recueillis.  Il  fait  naître 
quelquefois  autour  des  malléoles  de  petits  ulcères  qxii 
deviennent  fistuleux,  dégorgent  la  tumeur  en  laissant 
couler  une  grande  quantité  de  sérosité ,  et  diminuent 
beaucoup  l'incommodité  de  son  poids.  11  est  rare  qu'il 
attaque  les  deux  jambes  à  la  fois  :  il  se  fixe  le  plus  sou- 
vent sur  un  seul  coté. 

4o4-  Les  principes  de  traitement  de  cette  maladie 
sont  encore  loin  d'être  établis;  quels  que  soient  les 
aymptùraes  inflammatoires^  ou  ne  doit  pratiquer  la 
saignée  qu'avec  beaucoup  de  prudence,  et  elle  a 
été  dangereuse  :  néanmoins ,  si  le  sujet  est  naturelle- 
ment pléthorique,  elle  peut  modérer  les  aecidens; 
mais  il  en  est  résulté  de  si  terribles  effets  pour  l'avoir 
pratiquée  sans  ménagement,  quelquefois  pour  l'avoir 
réitère.^  ,  qu'on  ne  sauroit  y  recourir  mal  à  propos. 
On  retire  une  bien  plus  grande  utilité  de  l'emploi 
des  vomitifs  lorsqu'il  existe  des  symptômes  d'ernbar- 
ras  gastrique.  Il  faut  néanmoins  bien  faire  attentioa 
si  les  envies  de  vomir  ue  dépendent  pas  d'un  état  diu* 
ilammalion  ;  ces  symptômes  gastriques  sont  d'ailleurs 
souvent  eatreteuus  par  le  spasme  de  Testoznac^  et  e^d^n. 
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gent  remploi  des  sédalifs  :  on  a  alors  conseille  l'oxide 
de  zinc.  Dans  la  période  d*înflanimalion,  toute  app[ 
cation  locale  est  inutile  :  de  légères  mouchetures  pe 
vent  être  convenables.  Lorsque  le  gonflement  est  d 
venu  très-considérable,  le  bandage  serré  devient  aloi 
nécessaire;  c'est  aussi  k  cette  époque  qu  ou  fait  usag 
de  légers  sédatifs  et  répercussits,  comme  Tacétale 
plomb ,  le  sulfate  de  zinc,  etc. ,  pour  seconder  rcfPi 
du  bandage  serré.  Le  malade  doit  s'astreindre  h  ga 
der  le  lit  pendant  quelques  semaines  si  le  gonflcmea 
est  à  l'une  ou  à  Tautre  des  extrémités  inférieni'es 
sans  celle  précaution ,  il  s'exposeroit  à  voir  ce  trai 
tement  infructueux.   On  doit  joindre  aux  moyei 
curatifs  le  quinquina  seul  ou  mêlé  avec  l'opium ,  1^1 
haius  froids ,  et  surtout  ceux  de  mer.  On  doit  cher 
cher  à  détruire  la  tendance  de  la   maladie  aux  re*i 
tours  périodiques.  L'amputation  u'est  d'aucune  uti- 
lité, car  l'opération  faite  dans  une  partie,  la  maladie 
ne  tarde  pas  à  se  déclarer  de   nouveau  dans 
autre  :  d'ailleurs ,  il  faut  avoir  égard  au  tempéra-»] 
ment  du  malade,  à  la  constitution  atmosphérique, 
ou  à  l'épidémie  régnante. 


4o5.  La  description  du  yaws  se  trottve  dans 

Mémoires  de  la  Société  d'Edimbourg ,  tome  V)  ;  c'est 

là  que  Sauvages  a  puisé  ce  qu'il  a  dit  sur  cette  ma- 

Tadie.  Depuis  celle  époque ,  il  a  été  mieux  décrit  par 

le  docteur  Massey ,  qui  communiqua  ses  observa* 


(x)  SxKoirrMix,  FramiK3Kia3SxvyÀ.Q.Ka,QvLhM7i, 
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lions  a  Lorry.  Loéfler  a  aussi  publié ,  il  y  a  quel- 
qucs  années  ,  de  bonnes  observations  sur  celte  ma- 
ladie .qu'il  a  vue  souvent  en  Afrique  et  en  Améri- 
que- hej'm\'S  elle  pin/i  ou  epicui  sont-ils  deux  ma- 
ladies bien  distinctes  ?  ou  ne  sont  -  ils  point  plutôt 
deux  périodes  de  la  même  maladie  ?  M.  Swédiaur 
pense  que  ces  deux  maladies  ne  diffèrent  que  de 
nom.  La  première  a  été  obser\ée  à  la  Jamaïque, 
et  la  seconde  à  Saint-Domingue.  Le  régime  dillerent 
des  nègres  j  dans  ces, deux  colonies,  ne  pourroil-il 
point  produire  des  variétés  qui  ne  sont  que  dans  les 
apparences  extérieures?  Quoi  qii^îl  en  soit,  cesdeux 
maladies  cèdent  à  un  traitement  analogue. 

406.  PjvdisposUfons  et  causes  occasionnelles.  C'est 
dans  la  jeunesse  et  Tenfance  qu'on  est  le  plus  exposé  à 
celte  maladie  ;  les  nègres  en  sont  plus  partîcidière- 
ment  atteints  :  elle  est  contagieuse  et  sujette  à  des 
récidives. 

,  4^7  •  Sjmptômes.  Les  lâches  sont  d*abord  petites  et 
isolées,  puis  elles  s^étendent  peu  à  peu,  s'élèvent 
en  pointe  et  se  changent  en  pldyctènes  ou  en  pus- 
tules. Il  n'y  a  point  de  matière  iciioreuse  ni  de  lym- 
phe; mais,  parle  détachement  d'une  sorte  d'escarre 
furfuracéc ,  il  paroLt  un  léger  fongus  rougeàtrc  , 
qui  pullule  comme  une  fraise  :  son  siège  est  dans 
toute  Tbabitude  du  corps,  et  surtout  à  la  face,  aux 
nines  9  aux  aisselles.  Plusieurs  de  ces  fongus  prennent 
le  volume  d\nie  mîire ,  et  paroisscat  composés  de 
petits  lobes  :  les  poils  des  parties  affectées  devien- 
nent blancs  ou  diaphanes.  Quelques  faits  particulier» 
indiquent  que  ces  excroissances  peuvent  se  changer 
en  ulcères  phagédéuiques  ou  rongcans.!...  Dans  oos 
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ports,  on  voît  quelcjuefois des  personnes  allaquëes  di 
semblables  ulcères  par  la  négligence  du  traitement. 
Celle  affection  attaque  aussi  les  os,  cause  des  dou- 
leurs très^vîves,  des  cxosloses,  la  carie;  d'autres  foi 
elle  attaque  les  membranes  muqueuses  et  produit! 
des  e'coulemeus  de  matière  puriforme  par  les  yeux 
le  nez  et  les  oreilles.  Les  caractères  dîsLînclifs  di 
yaws  sont  faciles  à  saisir  par  la  simple  vue  datis  ]e$^ 
premières   périodes  ;   mais   après  la    formation  de 
ces  abcès ,  on  peut  le  confondre  avec  le  mal  véné»! 
rien;  ce  qui  est  d*autant  plus  facile,  que  Tune 
Vautre  maladie  se  contractent  de  la  même  manière 
qu  elles  cèdent  aux  mêmes  remèdes,  et  qu'elles  sont] 
assez  souvent  compliquées. 

408.  Le  traitement  usité  contre  celte  maladie  e! 
ou  purement  empirique ,  ou  gratuitement  compU^ 
que.  i**.  Lorsqu*il  n'y  a  que  de  simples  taches,  01 
use  de  bols  de  fleurs  de  soufre  et  de  camphre  ji 
qu'à  la  maturité  des  pustules,  a®.  On  fait  usage  di 
muriate  de  mercure  doux,  dans  la  vue  de  souteni 
une  salivation  modérée  pendant  quelque  temps, 
de  faire  ainsi  tomber  les  fangosités  en  écailles  fui 
furacées.  ^0.  On  emploie  un  tflectuaire  où  entreni 
l'oxide  de  mercure  sulfuré  noir,  le  gaïac ,  la  th< 
riaquc ,  etc.  ;  et  si  le  fongus  devient  rebelle  ,  on  Y: 
laque  avec  un  escarotique  mercuriel.  Lorry  fail  si 
ce  traitement  des  remarques  judicieuses  et  adaplé< 
k  Fétat  actuel  de  nos  connoissances.  L'aridité  et  l'ai 
dcur  de  la  peau  n'indiquent-elles  point  l'usage  d< 
bains  lièdcs  ?  A-t-on  besoin  de  pousser  Tusage 
mercure  doux  jusqu  a  la  salivation  ?  Ne  peut-on  pal 
tirer  un  plus  grand  avautage  de  la  décoctiou  des 
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boîs  sudonfîqucs  ?  Pourquoi  employer  un  remède 
aussi  iulidcle  que  le  sulfure  de  mercure  noir,  et  que 
sigailîe  celle  raonstmositë  pharmaceutique  avec  la- 
quelle on  le  combine?  Les  eaux  tliermales  hydit)- 
sulfureuses  devroicnt-elles  être  négligées,  surtout 
dans  la  dernière  période  de  la  maladie. 


ORDRE  DEUXIEME. 


LÉSIONS  ORGj^NIQVES  PARTICULIÈRES. 


409.  Il  seroit  injuste  de  reprocher  aux  Nosologîste» 
qui  nous  ont  précédés,  même  aux  plus  modernes, 
d'avoir  introduit  des  distributions  générales  de  ma- 
ladies désignées  par  des  dénominations  vagues,  fon- 
dées sur  de  simples  apparences  ou  sur  des  aflections 
symplomatiques,  pniqu  on  n'avoil  point  encore  songe 
il  s'éclairer  de  la  marche  analytique ,  qu'on  ne  s'étoît 
point  élevé  à  la  considération  des  maladies  qu'on 
peut  regarder  comme  élémentaires ,  qu'on  n'avoit 
point  en  fin  élayé  ces  divisions  sur  leurs  affinités  réelles: 
oa  avoil  donc  été  obligé  d'introduire  les  dénomina- 
tions vagues  d'intumescence ,  de  cachexie ,  de  poly sar- 
cie,  de  consomption ,  d'atrophie ,  de  physconic ,  de 
pnexmiatose,  etc.,  qui  n'indiquent  que  de  simples 
apparences,  ou  un  simple  point  de  conformité. 

410.  Quelle  idée,  en  efl'et ,  présente  le  mot  i>i- 
tutru^sccrwe ,  lorsqu'on  lui  donne  une  étendue  sans 
l>omes ,  et  qu'on  »  eu  sert  pour  désigner  cgalemenfc 
un  accroissement  de  volume  par  im  e^wis  d*€m- 


L 
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boiipoiut ,  par  un  dégagement  d*une  substance  aëri- 
forme  ou  gazeuse ,  par  un  épanchemcnt  d'un  liquide 
lyntphalique?  Que  peuUon  entendre  parle  mot  de 
cachexie  ,  lorsqu'on  veut  lui  faire  comprendre  un 
dépravation  de  toute  l'habitude  du  corps  ou  d  une 
de  ses  parties,  en  excluant  cependant  celle  qui  est 
produite  par  un  e'tat  fébrile  ou  par  une  chlorose? 
L'aUH>phie  et  la  consomption  peuvent  tenir  à  tant 
de  circonstances  parûcultères  ,  que  l'application  de 
ces  mots  est  entièrement  indéterminée.  Ce  qu'oa 
appelle  physcome  yy\x  lumeur  abdominale  ,  qui  croit 
peu  à  peu ,  et  qui  n'est  ni  sonore  ni  avec  fluctuation , 
peut  également  tenir  à  un  état  du  foie ,  de  la  raie, 
des  reins  ,  de  Tutcrus  ,  des  ovaires,  du  mésentère  , 
des  intestins  ,  etc.  ;  en  sorte  que  cette  de'noniiuatio^fl 
réunit  les  objets  les  plus  disparates  et  ne  présente 
auriine  idée  claire  et  précise.  Une  pareille  méthode 
de  classification  n'est  donc  nullement  propre  à  faira^ 
faire  des  progrès  solides  à  la  science ,  et  à  donner 
lieu,  par  des  rapprochcmens  naturels,  à  des  vérités 
nouvelles.  J'ai  donc  préféré,  dans  TOrdrc  précédent, 
d'admettre  une  série  de  maladies  qui  peuvent  éj^alc-? 
ment  attaquer  toutes  les  parties  solides,  dénaturer, 
leur  stiuclure  organique  ,  el  donner  naissance  à  de 
nouveaux  produits  qui  nappartieiment  pas  à  Texer-* 
cicc-  naturel  des  fonctions  de  la  vie.  Ces  maladies 
dont  la  nature  constitutive  aous  sera  toujours  incou- 
inie  ,  et  qu'on  ne  peut  designer  que  par  leurs  signes 
extérieurs,  ont  alors  ,  quelle  que  soit  la  difVércnce 
de  leurs  rcsultaljs,  des  conformités  générales,  par, 
l'étendue  des  parties  qu'elles  peuvent  affecter  ,  el  p;i 
les  changemcus  profonds  qu  elles  peuvent  introduire 
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dans  toutes  les  parties,  si  ou  ne  parvient  à  arrêler 
leur  marche  desliuclivc. 

4i  1-  Dans  ce  deuxième  Ordre  de  la  méoie  Classe 
des  lésions  organiques  ,  je  comprends  celles  dont  le 
caractère  distinclif  est  bien  plus  déterminé  ,  puisque 
le  domaine  de  chacune  est  circonscrit  k  certains  sys- 
lèmes  de  Tcconomie  animale  ou  à  certains  viscères  , 
que  leurs  eflels  ont  été  si  souvent  reconnus  et  cousla- 
lés  par  Tautopsie  cadavérique  ,  qu'elles  ont  déjà  ma- 
nifeste leui*s  nombreuses  variétés  et  les  divers  dé- 
veloppemens  dont  elles  sont  susceptibles.  La  con- 
noissance  de  ces  maladies  peut  être  chaque  jour 
perfectionnée  par  la  comparaison  des  symptômes 
qui  se  soïit  manifestés  durant  leurs  cours,  avec  les 
changeniens  de  tissu  et  de  structure  organique  que 
leur  terminaison  funeste  a  rendus  sensibles.  De  ce 
uombre  sont  les  lésions  organiques  du  cœur  et  des 
gros  vaisseaux  ,  celles  du  système  lymphatique  et 
celles  des  viscères  parenchymateux,  comme  le  pou- 
mon, le  foie  y  la.  rate,  la  matrice.  Ou  a  répandu  déjà 
de  grandes  lumières  sur  chacune  de  ces  ailections  ;  et 
cest  sous  ce  rapport  surtout  que  Tatiatomie  patholo- 
gique continue  de  faire  chaque  jour  de  nouveaux 
progrès.  Mais  on  doit  se  garder  d'isoler  ces  considé- 
i-alions,  et  de  les  séparer  dç  l'histoire  exacte  des 
symptômes  qui  se  sont  manifestés  successivement 
avant  la  terminaison  funeste  de  la  maladie  ;  car  ces 
deux  objets  doivent  s'éclairer  l'un  par  l'autre ,  et  c'est 
par  leur  réunion  seule  que  la  médecine  peut  être 
perfectionnée. 

4 13-   Les  systèmes  cellulalrs  cl  cutané  sont  aussi 
susceptibles  de  certaines  icsious  dans  leur  tissu  ou 
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leur  sLruclure  organique ,  indépendamment  de  celles 
qui  sont  du  ressort  de  la  Nosographie  chirurgicale; 
mais  comme  la  lig^ne  de  démarcation  qui  sépare  la 
médecine  înterue  et  la  médecine  externe  sous  ce  rap- 
port ii*est  pas  bien  déterminée  ,  et  qu'il  reste  encore 
beaucoup  de  recherches  à  faire  sur  ces  objets  consi- 
dérés même  du  côté  de  la  Nosographie  interne,  je 
me  bornerai  à  en  donner  de  simples  notices^eaforme 
d'appendice  de  ce  deuxième  Ordre. 

f 

ZÈSIONS   OUGANTQUES    DTT    CŒUR    ET    DSS 
fjtlSSKAaX, 


4t5.  Le  coeur  et  les  vaisseaux  peuvent  être  alleinls    f 
de  lésions  organiques  particulières  :  celles  du  cœur  se 
manifestent  dansTuneou  l'autre  cavité  decetor^ane,   M 
dans  les  valvides  qui  se  Imuvent  entre  les  oreillettes    " 
et  les  ventricules ,  et  à  Tembouchtire  deTaorte,  ou 
dans  toutes  ces  parties  à  la  fois.  Toutes  les  branches 
du  système  artériel  peuvent  aussi  cire  a*Tectées  de  la 
même  manière  ;  mais  on  conçoit  iacilenient  que  je 
t)e  dois  m'occupcr  ici  que  des  anévrysmes  <lu  ciL'ur 
«t  de  l'aorte  ,  et  renvoyer  les  autres  à  la  chirurgie. 

414.  La  sagacité  de  Morgagni  ne  s  est  peut-être 
exercée  sur  aucun  objet  avec  plus  de  constance  et  de 
succès  que  sur  les  affections  organiques  du  tœtir  ou 
de  l'aorte ,  puisque  ,  dans  son  immortel  ouvrage  sur 
le  siège  et  les  causes  des  maladies ,  il  donne  des 
exemples  nombreux  d'un  cœur  plus  ou  moins  vo- 
lumineux ,  d'une  surcharge  de  graisse  de  cet  organe, 
des  inégalités  remarquées  à  sa  surface ,  des  perles 
du  ressort  dei  libres  musculaires  de  se«  venlriculcs 
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de  leur  dilatation  avec  formation  de  concrétions  po- 
lypeusesy  de  simples  dilalalions  du  ventricule  droit 
ou  du  ventricule  gauche ,  des  mêmes  changemens 
opérés  dans  les  deux  oreillettes  ensemble  ou  dans  Tune 
d'elles  séparément ,  des  lésions  de  structure  dans  les 
valvules,  etc.  Il  expose  en  deuil  les  exemples  multi- 
pliés qu'ila  vuslui-mémede  ces  diflërentesaSections, 
et  les  comparant  avec  ceux  des  divers  autres  auteurs 
pour  en  déterminer  les  signes  extérieurs  ,  il  est  loin 
de  se  dissimuler  lobscurité  qui  est  encore  répandue 
sur  cette  matière ,  soit  parce  que  les  histoires  en  sont 
le  plus  souvent  incomplètes,  soit  par  les  diverses 
complications  de  ces  aflections  organiques.  La  doc- 
trine des  anévrysmes  internes,  surtout  ceux  de  l'aorte, 
a  été  singulièrement  éclairée  dans  ces  derniers  temps 
par  celle  des  anévrysraes  externes  qui  «ont  du  res- 
sort de  la  chirurgie  ,  par  les  recherches  anatomiques 
qu'on  a  Taites  sur  les  tuniques  artérielles  et  la  matière 
contenue  dans  le  sac  anévrysmal.  Le  professeur 
Scarpa  a  publié  sur  ce  sujet  un  excellent  ouvrage 
(  Réflexions  et  Obsen^ations  anatomiques -chirur^ 
gicales  sur  Vanévrysme ,  traduit  de  Titah'cn  par 
Delpech.  Paris,  i8og).  Mais  il  est  difficile  d'admettre 
avec  ce  célèbre  anatomiste,  que  jamais  il  n  y  a,  même 
dans  les  anévrysmes  internes,  dilatation  de  toutes  les 
(uniques  artérielles.  J'ai  souvent  observé,  dans  les 
autopsies  faites  à  la  Salpétrière  ^  les  trois  membranes 
de  l'aorte  thoradque  dilatées.  M.  Serain  a  trouvé 
a  THôtel-Dieu  une  aorte  anévrysmatique  depuis  sou 
origine  jusqu'à  sa  division  en  iliaques  primitives,  et  ou 
Ton  voit  les  trois  membranes  uniformément  dilatées, 
quoique  Tinteme  soit  diversement  altéi^  en  pin- 
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sieurs  points.  La  médecine  interne  a  été  loin  de  rester 
en  arrii're  dans  Thisluirc  des  anevr^'^smes,  depuis  que 
le  professeur  Corvisart  a  tant  contiMbué  ,  dans  ses  le- 
çons publiques  de  clinique  et  dans  son  Essai  sur  les 
maladies  du  cœur  (i)  ,  à  perfectionner  la  connois- 
sancc  des  signes  extérieurs  ou  la  séraéiologie  des  lé- 
sions organiques  du  cœur  et  de  Taorte. 

41 5.  Les  lésions  les  plus  ordinaires  des  yeines  sont 
les  varices  ou  dilatations  veineuses  ;  mais  elles  sont  plus 
parliculièremeut  du  ressort  de  la  chirurgie.  Les  tu- 
meurs hémorrhoïdales  doivent-elles  être  considérées 
comme  dues  à  un  épauchement  de  sang  dans  le  tissu 
cellidairc  qui  enviroune  le  rectum  ou  au-dessous  de  la 
membrane  interne,  suivant  les  opinions  de  Sauvages, 
Cullen,  Bell  ,  Richter ,  etc.?  ou  bien  ,  au  contraire, 
en  rappj'ocbant  les  phénomènes  que  présentent  les 
varices  en  général  de  ceux  quon  trouve  dans  les 
tumeurs  hémorrlm'idales ,  n'y  voil-OQ  poiut  une 
conformité  très-rmarquée ,  comme  le  remarque  Tau-  fl 
t<^ur  d'une  Dissertation  sur  les  fumeurs  ht'monfioi- 
ihilcs  (  Strasbourg,  1803)?  Doit-on  admettre  avec 
liicliut  (  Àiuiionùe  générale  ,  tome  IV  )  rf  que  les  hé- 
>t  morrhagies  muqueuses  n  ont  rien  de  commun  que 
»  Texlravasation  de  sang  avec  celles  qui  sont  l'eflet 
»  des  hémorrhoides,  qui  supposent  toujours  des  rup-> 
.M  tures  veineuses?  n  Cet  objet  ,  ainsi  que  plwùeurs 
auirei  >  ont  été  soumis  à  de  nouvelles  recherches 
|>ar  M.I^roquc  (  Traité  des  Hémorrhoides ^  Paris, 
i  ^ts) ,  et  il  a  rocouuu ,  ainsi  que  Us  observateurs  qui 


-(i>  Eêxai  sur  le$  Maladies  et  les  IWxioru  organitjuea  du 
Cà:nreldc€*grojt  jf^aitseaujc ,  2,^  édit.  Paris,  i3j  1. 
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l'ont  précédé ,  que  le  sanghémorrhoidal  sort  des  vais- 
seaux où  il  est  couteau,  i^.  par  la  membrane  mu- 
queuse du  rectum,  indépeudammefit  des  tumeurs 
hémorrhoidales ,  c'est-à-dire,  sans  qu'il  existe  la 
moindre  apparence  de  ces  deruicrcs;  a**,  qu'il  se  ré- 
pand à  la  surface  des  tumeurs  ordinairement  par 
petites  gouttes;  5*.  qu'il  est  quelquefois  versé  dans 
des  kystes,  dont  il  ne  peut  sortir  que  par  des  cre- 
vasses survenues  dans  leurs  parois.  L'aiileur  de  ce 
traité  afllmie,  contre  lopinion  deMorga^ui,  Lîeu- 
taud ,  etc. ,  que  jamais  les  hémorrhoïdes  ne  consistent 
en  de  véritables  varices  du  rectum.  Je  suis  loin  d*ad- 
meltre  cette  exclusion  ,  car,  dans  bien  des  cas,  nous 
avons  trouvé  sur  des  femmes  bémorrhoïdaires  les 
veines  du  rectum  dilatées,  et  formant  au-dessus  de 
Tanus  un  boun-elel  de  Varices  avec  des  nodosités  de 
dlQérentes  grosseurs. 


jiN  SrBFS  Àî  ES    DU    CŒUR, 


w 


%  !«'.  Considérations  générales. 

4i6.  L'opinion  de  Haller,  qui  regardoit  le  cœur 
comme  ^rivé  de  sensibilité,  et  son  irritabilité  comme 
absolument  distincte  de  la  puissance  nerveuse,  pour- 
roit-elle  avoir  maintenant  des  partisans ,  après  les 
recherches  faites  par  Scarpa  sur  les  nerfs  cardiaques, 
et  celles  de  M.  Le  Gallois,  sur  rinfluence  qua  la 
moelle  épinîère  dans  les  fonctions  du  cœur?  Puisqu  on 
convient  d'ailleurs  de  la  seusibilîté  du  canal  alimen- 
taire ,  peut^u  nier  sans  inconséquence  la  sensibilité 
du  cœur ,  qui  tire  ses  nerfs  de  la  même  source  ?  Ce 
qui  le  confirme  en  outre,  c'est  Tinfluence  de  diffé- 
rentes passions  sur  la  furmalioa  des  auevrysmes  du 
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^ccEur ,  soit  par  une  aclion  directe  qu'elles  exercent 
ir  cet  organe,  soitpai  un  eil'et  secondaire  du  spasm« 

Lde  la  poitrine  qui  ne  permet  plus  le  libre  développc- 
lent  des  poumons ,  cl  qui ,  en  faisant  refluer  le  sang 
Ters  le  atur,  le  distend  et  porte  une  atteinte  plus  ou 

[jnoinsprofondeàson  irritabilité.  Sans  remonlermème 
aux  premiers  auteui-s  qui  ont  publié  des  obseri^ations 

,d'anévrysmesdu  cœur , comme  Nicolas  Massa,Vésale, 
illou,  Bonet ,  etc. ,  combien  n'en  retrouve-t-on  point 
dans  les  Ephcniérides  des  Curieux  de  In  Nature  ,  les 

"■iTrafisactlons  philosophiques  y  les  journaux  de  mé- 
decine, les  écrits  de  Lancisi,  de  Morgagni,  de  Sé- 
nac ,  de  Meckel ,  etc.  !  Mais  au  milieu  de  cette  stérile 
abondance,  peut-on  s'élever  à  des  caractères  distiac- 
tifs  pour  reconnoltre  non-seulement  les  lésions  orga-- 
niques  du  cœur  en  général ,  mais  encore  celles  de  ses 
diverses  parties?  Quelle  confiance  ne  nous  inspire 
point  à  cet  égard  louvrage  de  Sénac,  qui  expose  ea 
particulier  les  causes  des  dilatations  des  ventricules 
ou  des  oreillettes  du  cœur,  les  effets  nuisibles  qui 
peuvent  en  résulter,  les  moyens  à' y  remédier,  les 
signes  qui  indiquent  soit  une  dilatation  ducceurea 
général,  soit  en  particulier  celle  de  Tun  des  ventri- 
cules ou  des  oreillettes!  Mais  que  doit-on  penser  de 
ces  assertions,  lorsqu'il  n'est  pas  rare  de  voir  dans 
les  hôpitaux  ces  signes  en  défaut,  et  qu'on  trouve  si 
fix'quemment ,  à  Touverture  des  cadavres,  plusieurs 
lésions  dans  une  sorte  de  complication,  et  quenfm 
les  lésions  organiques  du  cœur  les  plus  prononcées 
ne  6e  reconnoisseut  quelquefois  qu  après  la  mort^ 
et  sans  avoir  été  manifestées  par  des  signes  bica 
prononcés  ou  même  scusiblcs? 
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4i7«  Les  exemples  que  rapporte  Dehaen  d'un  eii- 
serabie  de  syniplùmes  qui  aauonçoieut  un  anévrysme 
du  cœur  démentis  ensuite  par  l'ouverture  cadavé- 
rique, doivent  sans  doute  rendre  circonspect  à  pro- 
noncer sur  rexistence  réelle  d'une  semblable  mala- 
die :  la  réserve  doit  être  encore  bien  plus  grande 
quand  on  cherche  a  déterminer  la  partie  de  cet  or- 
gane directement  aflectée. 

4i3.  Lfes  recherches  qu'on  a  faites  jusqu'ici  sur 
les  anévrysmes  du  cœur  démontrent  que  ceux  qui 
consistent  dans  un  épaississement  des  parois  de  cet 
organe  affectent  le  plus  souvent  le  ventricule  gauche 
ou  aortique.  En  voici  un  exemple  pris  de  Touvragc 
de  M.  Corvisart.  Un  boulanger  âgé  de  soixante-seize 
ans,  fortement  constitué,  avoit  depuis  long-temps 
la  respiration  extrêmement  difficile;  il  éprouvoitsour 
vent  des  palpitations;  le  cœur  avoit  des  battcmens 
violées;  la  région  de  cet  organe  ne  résonnoit  pas;  le 
pouls  étoit  régulier,  fréquent,  dur  et  vibrant;  pen- 
dant les  palpitations  on  apercevoit  les  battemens  des 
veines  jugulaires.  Cet  état  s'améliora  à  plusieurs  re- 
prises; mais  enfin  il  augmenta  de  nouveau,  et  le 
inalade  mourut  subitement.  A  Touverture  cadavé- 
rique, nul  épancbement  dans  la  cavité  de  la  poi- 
trine; péricarde  adhérent  au  poumon  ainsi  qu'à  la 
superficie  du  cœur;  la  face  antérieure  de  cet  organe 
couverte  de  points  d'un  rouge  livide;  les  oreillettes 
comme  rétractées;  le  ventricule  droit  dilaté,  ses 
parois  très-peu  épaissies;  le  ventricule  gauche  très- 
ample,  ses  parois  tellement  augmentées  que,  dans 
plusieurs  poiuts  de  leur  étendue ,  elles  avoient  plu« 
d'un  pouce  d'épaisseur. 
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*  4^9-  Cependant  ranévrysme  avec  ëpaissifisement 
des  pa!X>i*  attaque  aussi  quelquefois,  quoique  plus 
rarement,  la  totalité  du  cœur.  En  voici  un  exemple 
extrait  de  Touvroge  indique  ci-dessus.  Un  charron 
ûyé  de  cinquante-huit  ans,  et  d*une  forte  cotistitu- 
lion ,  sentît,  après  un  violent  eflbrt,  une  donleur  ail 
Ctîlé  droit  de  la  poitrine.  Peu  de  temps  après  il  sur- 
vint de  Toppressiou ,  de  la  toux  et  un  crachement  de 
Sangi  Lies  extrémités  devinrent  ensuite  infiltrées,  le 
visage  violet,  bouffi,  inégalement  livide,  le  pouls 
fort,  plein,  régulier  et  fréquent;  les  battemens  du 
cœur  violens,  secs  et  précipités,  sans  iiTégularité  : 
la  région  de  cet  organe  ne  résonnoit  que  foiblemeul 
^Saigftéej  efc^)*  Le*  symptômes  ne  diminuèrent 
point,  cl  le  malade  mourut  trois  mois  après  reflbrl 
violent  qui  avoit  donné  naissance  aux  premiers  phé- 
nomènes de  la  maladie.  A  l'ouverture  cadavérique 
on  trouva  la  cavité  de  la  plèvre  droite  presque  rem- 
plie de  sérosité;  les  lobes  inférieurs  du  poumon  de 
cecMédurs  et  gorgés  de  sang  noir;  point  de  séro- 
sité dans  la  cavité  gauclie  de  la  poitrine  ;  le  pounton 
de  oe  côté  sain  et  crépitant  ;  le  volume  du  cœur  dou- 
ble de  celui  qui  lui  est  naturel;  sa  longueur,  de  sa 
base  à  sa  pointe,  éloit  de  plus  de  huit  jkjuccs;  k'i 
parois  de  Torgane  étoient  Irès-épaissies;  celles  du 
ventricule  gauche  avoient  cependant  plus  d'épaisseur 
et  de  solidité  que  celles  du  ventricule  droit.  L'inté- 
rieur de  ces  diverses  cavités  étoil  en  très-bon  état. 

420.  L'obsei'valion  qui  suit  est  un  exemple  d  a» 
névrysme  avec  épaississement  des  parois  affectant  le 
ventricule  droit  ou  pulmonaire.  Un  homme  (ou- 
vrage déjà  cité)  âgé  de  treute-huil  ans, dune consli-* 
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lutîon  sanguine,  fort,  Tigoiircux  et  Ircs-irasciblc^ 
Toultit,  dans  un  accès  de  #0101*6 ,  attenter  à  ses  jours  : 
bientôt  api^s  il  fut  pris  de  palpitations  \ioleutes«{ui 
se  reuouveloient  au  moindi'c  mouvement.    Avant 
passé  lïuit  mois  et  plus  dans  cet  étal  fàclieux,  il  entra 
à  rhùpital  de  clinique  de  TEcole.  Alors  il  avoit  la 
figure  bouffie  et  Ircs-injccttx';  la  poitrine,  percutée  , 
résonnoit  dans  tous  ses  points;  cependant  il  éprou- 
voit  une  gêne  excessive  dans  Tacte  de  Ja  respiration; 
le  cœur  haltoil  avec  force;  le  prtnls  éloil  fréquent, 
dur,  vibrant,  in:iis  irrégulicr.  Tous  les  moyens  de 
Tart  furent  employés  infructueusement  :  la  mala- 
die ayant  fait  de  nouveaux  progrès  ,  cet  homme 
mouiiit  cohmie  suffoqué.  A  l'ouverture  cadavérique 
onlrouva  les  poumons  à-peu-près- dans  l'étal  naturel; 
le  cfeur,  enfermé  dans  le  péricarde,  presenloil  »ci 
volume  énorme;  Toreillette  droite  étoil  Irès-dilaléej 
le  ventricule  droit  avoit  ausiii  acquis  une  cnpncilé 
-Côtitre  nature  ;  ses  parois  étoient  cousidérabletuent 
épaissies;  les  cavités  gauches  étoient  dans  leui*  état 
"Onîinaire;  la  substance  charnue  du  ventricule  aor- 
tî^ae  sembloil  avoir  moins  de  consistance  que  celle 
du  ventricule  pulmonaire;  FemlMMichure  de  Faorte, 
inégalement  endurcie^  éloit  plutôt  dilatée  que  ré- 
trécie.  j 

4a  I .  On  voit  aussi ,  dans  certains  cas ,  Tanévrysme 
avec  épaissÎBsemenl  des  parois  aflecter  les  oreillettes. 
Un  imprimeur  (ouvrage  déjà  cité)  âgé  de  vingt-sept 
atis,  d'un  températiient  bilioso-sanguin,  épmuva, 
dans  le  commencement  de  la  révolution,  de  vioJens 
chagrins  causés  par  le  massacre  d'une  partie  de  sa 
famille  et  la  perte  de  sa  fortune.  Ce  jeune  homme, 
III.  aS 
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forcé  par  les  circonstances  de  prendre  le  parlî  des 
armes,  eut  h  supporter  Routes  les  fatigues  de   la 
guerre.  Il  contracta  la  gale^  dont  il  fui  traité  à  plu- 
sieurs reprises  par  les  frictions,  mais  toujours  infnn 
lueuseraent,  les  boulons  n'ayant  jamais  disparu  co 
plclemenl.  Quelques  mois  après,  il  fiit  pris  d'u 
gène  extrême  daas  la  respiration;  cette  gène  dum 
un  mois  entier,  accompagnée  d  étouflemens  et 
palpitations  qui  survenoicnl  surtout  quand  il  préc 
pitoit  sa  marche.  Dans  le  cours  de  la  piemière  annd 
CCS  accidens  ne  revinrent  que  par  inlcrvalles;  pe 
dant  les  premiers  mois  de  la  seconde,  lessyniptôra 
derinreatplusalamians,  et  lors  de  son  entrée  à  l'h 
pilai  de  clinique  interne,  le  19  janvier  1800,  d 
ans  après  Tappariliou  des  premiers  symptômes  d 
cette  maladie,  le  visage  éloit  pâle,  la  poitrine 
sounoit  assez  bien,  le  malade  ne  pouvoil  se  coucH 
sur  le  coté  gauche  sans  rappeler  ses  ctouffemens; 
ventre  éloit  eu  bon  état;  le  pouls  au  bras  gauche' 
étoil  serré,  petit,  fréquent,  foible  et  embarrassé/ 
ces  phénomènes  du  pouls:  étuient  encore  plus  remar« 
quables  au  bras  di-oit;  on  scnloil  cependant  à  la  ré- 
gion du  cœur  des  baltemcn«  forts  et  brusques  :  cette 
région  d'ailleurs  ne  résonnoit  pas  quand  on  la  per- 
cutoit.  Les  symptômes  s'aggravèrent;  les  palpitations 
|î<levîni'enl  beaucoup  plus  fréquentes,  surttml  pen- 
..daut  la  nuit,  que  le  malade  ue  pouvoit  passer  autre*' 
tncnt  que  sur  son  séant  :  le  peu  de  sommeil  qu'il 
.goùtoit  étoit  très-agité.  La  toux  devint  plus  opiniâtre, 
ilexpectoration  plus  visqueuse ,  plus  ténue,  noirâtre 
fcet  comme  charhonnée  {sciUiiJqiies  qui pantrent  soU" 
;cr;  application  duti  vésicatoire  au  bras  gauçfie. 
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maïs  sa/is  ai*artinge).  Les  étouflenieiis  et  les  palpi- 
tations continuèrent;  1* infiltration  des  extrémités, 
tant  supérieures  qu'inférieures,  commença  h  se  ma- 
nifester; le  pouls  devînt  de  pins  en  plus  obscur  et 
insensible.  Ce  fut  dans  cet  état  de  gène  et  de  souf- 
france que  le  malade  passa  tout  le  mois  de  février. 
Le  i**""  avril ,  les  étouft'emens  devinrent  continus,  la 
poitrine  éloît  faligue'e  par  une  toux  très-fréquente 
et  par  une  expectoration  douloureuse;  l'urine  étoit 
plus  rare,   l'infiltration  augmenta   en  proportion; 
rappétitel  le  sommeil  se  perdirentenlièrement  ;  tou- 
tes les  fonctions  plus  ou  moins  gênées  s'altérèrent. 
lyC  malade,  naturellement  triste,  devînt  chaque  jour 
plus  sombre,  plus  triste,  plus  rêveur  :  il  mourut  su- 
bitement. A  rouverluredu  cadavre  on  trouva  lepou^ 
jtnoQ  droit  très-pelit,  adhérent  de  toutes  parts  à  la 
plèvre,  qui  étoit  épaissie  et  devenue  cartilagineuse 
dans  plusieurs  points.  Le  poumon  du  colé  ijauche, 
sain,  mais  plus  volumineux  que  datis  Fétat  naturel, 
refoidoit  le  cœur  vers  la  cavité  droite  de  la  poitrine. 
TjC   péricarde  étoit   exlraordinairement   dilaté.   Le 
cœur  avoit  un  volume  trois  fois  plus  considérable 
que  celui  qui  lui  est  naturel.  Les  deux  oreillettes,  et 
partiel Jièrement  celle  des  veines  caves,  paroissoient 
être  les  seules  parties  du  cœur  dont  les  parois  pré- 
sentassent plus  d'épaisseur.  Les  orîîîces  des  cavilçs 
droites  éloient  libres  et  sans  altération;  mais,  au  lieu 
de  l'ouverture  de  communication  de  roreillelte  gau- 
che dans  le  ventricule  du  même  côté,  on  apercevpît 
une  simple  fente  de  quatre  à  cinq  lign*cs  de  longueur 
sur  une  de  largeur  :  cette  fente,  entourée  et  formée 
par  un  bourrelet  osseux  de  répaissem*  du  doigt,  ne 
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pouvoit  ni  se  dilater  ni  Se  rétrécir.  Du  ci>lé  de  1" 

reillette,onsciiloit  sur  ce  bourrelet  des  inégal  itcfs, 
petites  éminences  en  forme  de  végétations  osseusi 
à  iiu.  Les  ventricules  ëtoîenl  dans  leur  étal  naturel! 
ainsi  que  Torifice  de  Taorle  et  ce  raissean  lul-nièniei 
Les  veines  caves,  a\i  contraire,  a\oiciU  acquis 
volume  triple  de  celui  qu'elles  ont  ordinairement. 

4^a.  Mais  ranévrysnie  du  cœur  ne  consiste 
toujours  dans  ùnè  augmentation  d'épaisseur  de  s< 
paix>is;  il  peut  ausèi  y  avoir  un  amincissement  pli 
ou  moins  grand.  Cet  étal  peut  se  mauifesler  dai 
toutes  les  cavités  du  cœur  a  la  fois,  ou  seulemei 
isoit  dans  le  ventricule  ao'rlîqu'e,  soit  dans  lé  venti 
cule  pulmonaire,  soit  dans  roreillelle  droite,  soi! 
enfin  dans  roreîilette  gauche.  Je  vais  encore  extraii 
de  l'ouvrage  de  31.  Corvîsarl  des  exemples  de 
diffëreutes  sortes  d'aaevrysmes  :  celui  qui  suit  fei 
connoître  l'anévrysme  avec  amincissement  des  pa- 
rois du  ccpur  afleclant  a  la  fois  toutes  ses  cavités.  L^' 
maréchal  âgé  de  quarante  ans,  admis  à  l'hôpital 
clitiique,  exposoîl  très-mal  les  circonstances  de 
maladie;  il  disoit  être  malade  depuis  lix)is  motsseï 
lement,  quoique  ralléialîou  de  sa  figure  aniioncil 
tuie  aflcction  plus  ancienne.  Son  teint  étoit  pàlej] 
jaunâtre  ,  sa  figure  bouflîe  et  décomposée,  la  toi 
fréquente,  la  respiration  haute,  courte,  enlrecoi 
péc  ;  la  poitrine ,  percutée ,  ne  résonnoil  point  dans 
région  du  cœur,  mais  on  y  senloil  Timpression  d'uS 
liquide  qui  sembloit  rejaillir.  Il  y  avoit  de  l'infiltra- 
tion aux  jambes  et  aux  cuisses;  le  ventre  étoîl  tendu. 
ïc  pouls  foible,  pelît ,  assez  fréquent  et  îrrégnlier^ 
Le  malade  niounit  le  lendemain  de  son  entrée 
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riinpîlal.  r^ors  de  rouvcrtiirc  ilu  cadavre,  les  joiies^ 
et  siu*tout  les  lèvres,  ëtoîent  lïleualres,  les  vaisseaux 
veineux  de  tout  le  corps  etoîenl  très-gorges  de  sang 
la  poitrine  resonnoît  bien  dans  lont  le  coté  droit, 
mais  point  du  tout  à  la  région  du  cœur,  cl  même 
dans  une  assez  grande  étendue.  Le  péricarde  conte- 
noît  peu  de  sérosité.  Le  co*ur  étoit  extrçmeménl  di- 
laté et  rempli  de  sang;  ses  parois  étoient  mollis, 
flasques  et  foihles;  Forcillelle  droite,  Irès-aniple^ 
avoil  peu  de  consistance;  1^  ventricule  du  même 
côté  avoil  également  une  cajiarilé  extraordinaire; 
Forlfice  de  communication  de  l'une  de  ces  cavités 
dans  l'autre  étoît  aussi  fort  spacieux.  L'oreUlttle 
gauche  étoit  ample  et  vaste  conmie  le  ventricule  du 
même  côté;  leur  orifice  de  communication  éloit  de 
même  dilaté.  L'orifice  de  Taorlc  étoît  rétréci;  ses 
valvules  étoient  épaissies,  comme  recroquevillées. 
La  surface  interne  du  vaisseau  même  étoit ,  dans  la 
partie  qui  avoisine  le  coeur,  dure,  très-grenue,  et 
même  ossifiée  dans  quelques  points.  Les  poumous 
n'étoient  pas  altérés.  11  y  avoil  une  assez  grande 
quantité  d'eau  épanchée  dans  rahdomen.  Du  reste 
les  vaisseaux  contenus  dans  cette  cavité  étoient  sains. 
i!f25.  Voici  un  exemple  de  dilatation  d^i  ventricule 
gauche  avec  amincissement  de  ses  parois.  \Ju  ma- 
réchal âgé  de  quaranle-un  ans,  d'une  conslitulioa 
robuste,  avoit  été,  trois  mois  avant  sa  mort,  aU'ecté 
d'élourdissemens,  de  rhumes  et  de  palpitations  :  il 
avoit  aussi  éprouvé  de  violcns  chagrins  qui  lui 
avoîent  ôlé ,  pendant  quelque  temps,  Tusage  de  sa 
raison.  Lors  de  son  entrée  à  riiûpilal  de  clinique, 
ses  joues  étoieat  violettes,  le  reste  de  la  Ggurcpâle, 
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ses  traits  altères,  les  lèvres  injectées,  la  respiralît 
haute,  CQurle,   entrecoupe'e.  La  poitrine  percutéj 
ne  resonrioil  point  dans  la  région  du  cœur,  où  V 
sentoit  des  batteinens  foibles,  frécjuens  el  étendus] 
le  pouls  étoit  foible,  fréquent,  quelquefois  intermit- 
tetit.  ,Le  malade  mourut  le  lendemain  de  son  enti 
k  rLopilal.  La  figure  du  cadavre  étoit  pâle ,  bouffîej 
el  pourtant  amaigrie;  les  extrémités  étoient  infit 
trées.  Le  poumon  droit  étoit  sain.  Le  poumon  gau- 
che se  trouvoit  refoulé  en  haut  par  le  cœur, 
occupoil  à  lui  seul  la  plus  grande  partie  de  la  cavil 
gauche  de  la  poitrine.  Le  péricarde  contenoit  un  pei 
de  sérosité  jaunâtre.    Le   cœur  étoit  d'un   volui 
énorme,  sa  consistance  molle  et  flasque,  la  couleti 
de  ses  fibres  pâle;  ToreilleLte  el  le  ventricule  droll 
étoienl  assez  amples.  Les  cavités  gauches,  mais  sui 
tout  le  ventricule,  étoient  Irès-dilalées;  ses  pai 
étoient  amincies,  Icui-s  fibres  molles,  blanches,  fa 
ciles  à  déchirer.  Le  commencement  de  Taorle  ét( 
garni  de  nombreux  points  d'ossification  qui  se  pi 
pugcoicnt  jusque  sur  les  valvules  sjgmo'ides,  x;t  n 
Irécissoicnt  singulièrement  l'orifice  de  celte  ai'Lère.  J 
424*  Mais  c^est  surtout  au  ventricule  dix>it  <]u*oi 
observe  le  plus  souvetil  celte  sorte  d'anévrysme.  Jd 
puis  ajouter  aux  observ^ilions  iionjbrcuses  qu'on 
faîtes  de  cette  sorte  d'anévr^  smeà  Thospice  de  clinîqui 
de  l'Ecole,  et  qui  sont  consigtiées  soit  dans  le  Joui 
nul  de  Médecine,  Chirurgie  et  Pharmacie,  soitdai 
l'Essai  sur  les  maladies  du  cœur  de  M.  Conisart  (i 


(f)  OUixeivaà'ofis  sur.  Vhytiropisie  de  poitrine  ,  sur  celit 
du  p^iicuiràe  et  sifr  le»  t>tatiidit^9  organt'ijueS  du  cœur;  p«r 
F»  Chardel.  Paiis  ,  i8'j2. 
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riiisloire  d*une  de  ces  afTeclions  que  j'ai  oi)servee 
moi-même  à  l'iiospice  de  la  Sdpélrière.  Une  femme 
de  cinqiiante-quulrc  ans,  d'une  conslilulîon  très- 
irritable,  entre  à  Tinfirmerie  après  un  léger  catarrhe 
pulmonaire  aucpicl  avoit  succe'de  une  respiratioa 
devenue  de  plus  en  plus  difficile,  surtout  dans  une 
position  horizontale;  durant  son  sommeil,  réveil  en 
sursaut  par  des  palpitations  d^^rcur,  gonflement  et 
sorte  de  battement  des  veines ^gulaires  pendant  les 
paroxysmes  de  sufibcalion;  pouls  habituellement  fré- 
quent, foible  et  irrègulicr;  augmentation  graduée 
de  tous  ces  symptômes,  crachement  de  sang  à  plu- 
sieurs reprises,  lipothymies  fréquentes,  lèvres  in- 
jectées, infilti^tiou  générale,  froid  des  extrémités, 
enfin  perle  du  sommeil,  et  la  mort,  précédée  quel- 
ques jours  d'un  état  habituel  de  suffocation.  A  Fou- 
verture  du  corps,  épanchemenl  de  sérosité  sangui- 
nolente dans  la  poitrine,  avec  un  état  tuberculeux  et 
une  sorte  de  désorganisation  du  poumon  du  même 
côté;  l'oreillette  droite  du  coeur,  très-dibtée,  ainsi 
que  le  ventricule  qui  lui  correspond,  n  avoit  plus 
que  Tépaisseur  d'une  membrane.  Une  autre  obser- 
vatioh  analogue  a  été  consignée  dans  Tomragc  que 
j*ai  publié  sur  la  Médecine  clinique. 

4i5.  J'ai  également  inséré  dans  le  même  Traité 
un  exemple  d'anévrysme  de  Toreillette  droite  avec 
amincissement  de  ses  parois.  L'obsenation  qui  suit 
fera  connoîlre  la  dilatation  de  Foreillettc  gauche 
avec  le  même  caractère  :  elle  est  extraite  de  Tou- 
vrage  de  M.  Corvisart.  Un  homme  âgé  de  trente- 
huit  ans,  d'un  tempérament  lymphatique,  bien 
constitué,  éprouvoit  depuis  trois  ans  des  étourdisso* 
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xnenff,  fies  batlemeus  de  cœur,  beaucoup  de  ditUcidlA 
de  respirer.  Il  avoit  essuyé  une  légère  péripaeumoaiei 
€juelque  temps  avant,  L'épOfjuc  d<^la  convalescence 
de  celle  maladie  ëtoit  celte  de  rapparilion  de  ces  pre- 
miers sympl'Jraes.  Quand  il  fut  admis  à  la  Clinique 
interne  il  avoil  la  figure  boudie  et  violette;  les  lèvres 
ëtoiciit  de  la  même  couleur;  la  région  du  cœur  ne^ 
résonnoit  point,  c^'on  y  scntoit  des  ballcmen»j 
étendus  et  pré<:ipît^  les  élouflemens  étoîent  pluSi 
forts  qu  ils  ne  Tavoient  jamais  été;  le  pouls  moui] 
fréquent  et  iiTeguIicr  (S/vigsues  à  C(vius\  Le  ma--] 
lade  fut  soulagé  pendant  quelques  jours;  mais  lïien- 
tol  Tétat  de  sufi'ocation  dans  lequel  il  se  trouvoiti 
depuis  long  -  temps  devint  à  chaque  instant  pluftl 
menaçant  et  causa  enfin  sa  mort  :  avant  de  rendre 
le  dernier  soupir  ,  il  porta  plusieurs  fols  les  mains 
sur  la  région  du  canir,  qu'il  vouloit  décliirer,  et  qu  il 
écorchoit  avec   ses  ongles.    A   l'ouvcrlurc  cadavé- 
rique ,  on  trouva  une  certaine  quantité  de  liquitle 
cpanclié  dans  la  cavité  gauche  delà  poitrine.  Tout 
poumon  de  ce  coté  étoit  dur,  engorgé  et  r'^couvePl 
d'une   couche  lymphatique  jaunâtre.  La  substanoûj 
dti  lohe  inférieur  du  poumon  droitres«emI)loil  à  cella] 
du  foie.  Le  volume  du  creur  étoit  très-augmcnlé;  les 
veines  coronaires  étoient  gorgées  de  sang.  L'oreiU 
lette  gauche  surtout  avoil  éprouvé  une  grande  dila- 
tation, ainsi  que  Tembonrhure  des  veines  pidmo- 
naires  ;    rorifice  du  ven  ricule   gauche  étoit  très- 
rélréci,  rugueux;  le  pourtour  de  celte  ouverture 
avoit  acquis  une  consistance  moitié  osseune,  moitié 
cartilagineuse;  les  valvules  mitralcs  étoieat  'égale- 
ment endux'cios. 
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§  II.  Desaiption  générale   de  CAnés^r/snie  du 
Cœur. 

4^6.  Prédispositions  ci  causes  oçjçg^ietuielles.  Ce 
sont  des  exercices  violeus  à  pied  ou  à  cheval  y  de 
grands  efforls  des  bras  oii  d'une  toux  couvulsive ,  des 
irrcgiilarile's  dans  la  menslruation,  l'ossilication  des 
parois  de  Taorte  ou  des  valvules  du  cœur,  des  concré- 
tions polypcuses.  Cette  affection  semble  être  quelque- 
fois hére'ditaire-  Lancisi  parle  d'une  famille  qui  fut, 
pendant  quatre  ^e'nératious ,  sujette  aux  anevrjsmes 
du  cœur,  et  j'ai  nioi-raéme  sous  les  yeux  Texemple 
d'une  mère  qui,  depuis  plusieurs  années,  présente 
tous  les  caractères  d'une  semblable  affection  orga- 
nique, et  dont  deux  enfans,  l'un  à  làge  de  treize  et 
Tanlre  de  quatorze  ans,  sont  déjà  atteints  de  palpita- 
tions de  cceur  très-violenles.  Les  passions  exercent 
aussi  une  influence  très-grande  sur  le  développement 
de  cette  maladie. 

4^7-  SjmptômeS'  Ils  sont  extrêmement  fugaces 
lorsque  Tanévrysme  n*est  encore  quà  sou  premier 
degré:  alors  palpitations  plus  ou  moins  vives  etiirë- 
quentes,  battemens  du  aeur  qui  se  font  sentir  nan^ 
leur  lieu  naturel,  et  n'en  dépassent  pas  l'étendue. 
Quelquefois  sentiment  douloureux  dans  la  région  du 
cœur,  pouls  ordînairemenl  très-développc,  fort  QU 
^bible,  dur  ou  mon,  suivant  le  genre  de  la  maladie; 
et  régulier  ou  irrégulier,  selon  que  ranévrysmc  est 
exempt  ou  non  de  complication.  Respiration  haute, 
courte  et  essouflée,  surtout  par  le  nioindre  exercice , 
et  forçant  le  malade  à  suspendre  sa  marche ,  surtout 
quaad  il  monte  un  ç&calier.  Disposition  très-grande  a 
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contracter  des  rlmmes,  cl  alors  loux  vive  et  sèclie, 
expectoration  dilUcilcj  peu  abondante,  de  naturel 
visqueuse,  quelquefois  avec  des  stries  sanguinolentes; 
sentiment  de  conslriclîon  vers  la  ^orge;  son  égale- 
ment bon  par  la  percussion  des  difflTcnles  régions  dtfi 
la  poitrine;  figure  animée,  avec  chaleur,  étourdisse- 
biens  fréqiiens,  éblonîssemens,  céphalalgie  également 
fréquente  et  opiniâtre;  setisations  comme  de  vapeurs 
chaudes  qui  montent  vers  la  lete.  ï^euxiènic  drgre\ 
Palpitations  plus  fortes,  plus  fréquentes;  batlemens 
du  cœur  sentis  quelquefois  dans  un  espace  plus  éten- 
du, souvent  nicnie  vers  le  cuté  droit  de  la  poitrine  eC 
dans  la  région  épigastrique  ;  pouls  dur,  vibrant ,  fré- 
quent, quelquefois  serre  s  il  y  a  épaisissement  des 
parois  du  cœur;  ou  mou,  assez  fréquent,  foible,  fa- 
cile à  étouffer  s'il  y  a  amincissement  de  ces  mêmes 
parois;  hémorrhagie  nasale  fréquente;  respiratiou 
très-gèncc,  impossible  dans  une  position  horizontale; 
inspirations  longues  que  le  malade  renouvelle  sou- 
vent ;  impossibilité  de  monter  un  escalier  sans  qu'un 
essouflement  extrême  ne  force  le  malade  à  s'arrêter; 
taj|^  forte,  fréquente;  expectoration  peu  abondante 
ou  considérable ,  visqueuse  et  souvent  satiguîgno- 
lente  ;  figure  bouffie,  joties  et  lèvres  colorées  ea 
ronge  vif  ou  tirant  sur  le  violet  ;  enflure  des  pieds 
et  de  la  partie  inférieure  des  jambes  peiulant  la  sta- 
tîort;  son  également  clair  rendu  par  la  poitrine  lors-' 
qu'on  la  percute ,  excepté  dans  la  région  du  cœur  , 
où  il  est  ordinairement  obscur ,  et  même  souvent 
dans  une  étendue  remarquable.  Troisième  degré. 
Quelquefois  disparition  presque  (x>mplète  des  bat- 
temens  du  cœur;  en  appliquant  la  main  sur  la  ré- 
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>pîou  de  cet  orçane ,  à  peine  sent-on  un  bruissement 
cterjdu  ,  impossible  à  décrire,  qui  ne  ressemble  ca 
rien  aux  pul.s,i lions  ordinaires  :  quand  ces  batteniens 
consen'ent  encore  de  la  force ,  ils  se  font  avec  une 
pre'cipilalion  extraordinaire.  Pouls  petit,  fréquent, 
inégal ,  intermittent ,  insensible  et  comme  linéaire  ; 
veines  gonflées,  surtout  au  coii;  suffocation  à  chaque 
instant  plus  imminente  ;  toux  sèche ,  comme  con- 
vulsive;  expectoration  très -abondante  cl  assez  sou- 
vent sanguinolente  ou  puriforme;  figure  plus  bouflle 
et  plus  infiltrée  ou  très-maigre;  lèvres  ,  joues  et  nez 
bleuâtres ,  violets ,  livides  ;  paupières  gonflées ,  peau 
flasque  et  comme  tremblotante;  abattement  inex- 
primable ,  sens  émoussés. 

AttéiTjsme  avec  épaississement  des  parois 

4^8.  Prc'dispositioîis  et  causes  occasionnelles.  Ce 
sont  en  général  le  tempérament  sanguin,  une  conslî- 
tutiou  robuste ,  la  vigueur  de  f  âge  ,  un  caractère  vio- 
lent, un  efl'orl  violent^  un  exercice  immodéré  long- 
temps continué  ,  la  course,  la  lutte  ,  Tacte  vénérien, 
réquitalion,  le  port  des  fardeaux  ,  Fusage  des  inslru- 
mens  à  vent,  le  chant,  les  crts,  une  contusion  exté- 
rieure j  les  affections  morales  vives,  etc. 

429*  Sjmptômes.  Les  battemens  du  cœur  sont 
brusques,  secs, vîolens, souvent  sensibles  a  la  vue; 
ils  soulèvent  avec  force  la  main  qu'on  applique 
sur  la  région  du  cœur;  le  pouls  est  fréquent,  fort, 
dur  ,  vibrant;  la  percussion  du  thorax  fait  entendre 
pn  son  obscur  dans  un  espace  un  pcuétendu;  lafigure 
est  rouge,  gouiléc;  les  yeux  sont  injectés. 
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jînés^nsme  avec  amincissement  des  parois, 

430.  Prédispositions  et  causes  occasiowieUes,  Ce 
sont  un  lenipërament  lymphatique ,  une  conslllutioa 
foible,  des  maladies  chroniques,  telles  qu'un  engorge- 
ment, une  débilité,  enfin  un  ctat  contre  nature  de 
Torgane  pulmonaire,  uu  obstacle  quelconque  qui  se 
forme  leulemenl  dans  le  cours  de  la  circulation. 

43 1.  Symptômes.  Les  palpitations  sont  foibles, 
plus  rares,  plus  lentes.  En  appliquant  la  main  sur  la 
région  du  cteur ,  on  ressent  I  impulsion  d'un  corps 
mou  qui  vient  soulever  les  côtes,  et  non  les  frapper 
d'uft  conpvif  etsec,  comme ilarrive dans k première 
de  ces  affections;  le  p>uls  est  foible  ,  plas  ou  moins 
fréquent,  mou,  souvient  peu  sensible,  fiuilc  à  étouf- 
fer par  la  moiiulre  pression  ;  le  côté  gauche  de  la  poi- 
trine ne  résonne  point  du  lout  dans  un  p[rand  espace  ; 
la  figure  est  le  plus  ordinairement  pâle,  fatiguée,, 
quelquefois  cependant  injectée  ou  violette. 

§  HI.   Traitement  de  rAncWjsme  d(i  ço^ur, 

433-  On  conçoit  facilement  que  le  traiteinent  des 
anévrysraes  du  coeur  doit  varier  selon  qu'ils  soi*l  avec 
épaissîssement    ou   avec   amincissement  des  pai*oîs 
de  cet  orgauc.  Ce  n'est  d'ailleurs  guère   que  dans 
le  premier  degré  qu\>u  peut  espérer  quelque  suc- 
cès d£s  moyens  curalîfs.  C*esl  la  cause  de  la  mala- 
die qu'il  faut  d'abord  chewher  à  cHoigner  Une  hé- 
morrhagie  est  -  elle  supprimée ,  on   emploiera  des 
moyens  propres  ù  la  rappeler.  La  même  chose  doit 
ètreditede  la  répercussion  d'une  dartre, de  la  goutte^  û 
d*ua  rhumatisme  :  on  est  quelquefois  obligé  de  faire 
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changer  le  malade  de  profession.  C'est  ainsi  que  Tétat 
de  tailleur  e'tanl  Irès-propre  à  faire  contracter  celle 
maladie,  on  doit  le  faire  quitter  pour  en  embrasser 
un  autre.  C'est  dans  Yane\T}sme  avec  t'paississernent 
des  parois  que  le  ti-aitenient  d'Albertîni  et  deValsalva 
(dont  je  parierai â  Vartiilc  anevrysuiedoTa^^)  peut 
être  de  quelque  utilité.  Morgagni  a  reconnu  l'avan- 
tage de  plonger  souvent  lès  membres  supérieurs  dans 
un  !)ain  chaud.  Dans  X ané\'rysnn*  a\U'c  amincissement: 
des  parois,  on  doit  recourir  a  Icmplol  des  toniques 
sagement  admrnîstrës;  dailleui'S,  dans  Tun  et  Tautre 
cas ,  lorequ'ils  sont  parvenus  au  deuxième  ou  tixîl- 
shVme  degré,  on  ne  peut  que  diminuer  l'hydrogèue 
eu  employant  des  diurétiques  et  des  purgatifs  alter- 
nativement avec  des  toniques.  Au  surplus,  quelque 
exactitude ,  quelque  précision  qu'on  mette  dans  la 
détermination  des  anéviysmes  du  aeur ,  quels  autres 
moyens  peutnDn  opposer  à  leurs  progrès  qu'une  so- 
briété voisine  de  rabslînence,  une  vie  peu  active, 
un  soiu  exlrêràe  d'éviter  toutes  les  affections  vives  de 
Tame  ;  par  înleiTalles  l'usage  de  quelques  saignées 
lorsqu'il  y  a  augmentation  d'épaisseur,  que  les  sym- 
ptômes sont  très-urgens,  et  l'emploi  alternativement 
continué   et  suspendu  de  quelque  boisson  légère- 
nVcnl  calriianlè? 

RÈTRÈClkstMEST    DSS   OUVkïiTVBKS   DU 
CŒUR. 

§!««*-  Considérations  générales. 

455.  Les  lésions  que  j'ai  examinées  daflb  le  cha- 
pitre précédent  ont  plus  particulicrcmeut  leur  siège 
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dans  le  tissu  iTinscnlaire  du  cœur;  celle  floril  je  vais 
parler  attaque  les  parties   fibreuses   :  elle    consiste 
le  plus  souvent  daus  Tossificaliou  des  valvules  mî- 
trales ,  i  riglocliînes  et  sigiuo'ides ,  et  occasionne  aîi 
le  rétrécissement  tîes  orifices.  Des  deux  ouverlu] 
aurici^kvenlnculaîres  ,  c'esl  surtout  au  pourtour 
Touverare  qui  communique  de  roreillctte  gauche 
ventricule  du  même  nom  ,  que  l'on  remarque  Ir 
souvent  des  endurcissemens  et  des  ossifications  :  To 
servation    suivante    que    j'extrais  de   Touvrage 
M-  Corvisart  en  fournit  un  exemple.  Un  forgeron  â^^ 
dé'yîngtans,  d'une  constitution  très-robuste  et  d' 
tempérament   sanguin  ,   n'avoit  jamais  été'  allaq 
d* aucune  maladi»';  mais  il  eloît  sujet  à  de  fréquent 
téûiorrbagics  nasales.    Depuis  environ  dix  à  on 
nioîs,  il  ne  pouvoil  faire  de  mouveniens  violons  sa 
éprouver  delà  genedansla  poitrine, et  desballeme 
assez  fort  dans  bi  ré'^ion  du  ccrur.  Les  bëniorrliain 
nasales  auxquelles  il  éloit  sujet  cessèreiïl  trois  jou 
'avant  son  entrée  à  Thopital  :  alors  les  palpitations 
plus  frcijuentes  que  jamais,  devinrent  aussi  plus  vî 
lentes,  sans  pourtant  gêner  excessivement  le  malad 
En  portant  la  main  sur  la  région  du  cœur  on  sento^ 
des  palpitations  vîveSïlriîS-accélérées  et  fort  îrré, 
lîères-  Il  ne  pouvoit  rester  coucbé  sur  le  dos,  pa 
qu  il  élouffoit  dans  celte  position  :  il  se  couchoit  assez 
volontiers  sur  Je  cùté.gauche;  il  se  réveilloit  souveu 
en  fiursaut,  et  disoit  sentir  eu  dormant  de  vives 
coasses  dans  le  corps.    Le   pouls  étoît  irrégniier 
Sensible  aux  deux  bras;  les  pulsations  fréquentes, 
fortes,  (bibles,  redoublées;  il  y  avoit  des  intermit- 
tences tTO-iiTCg\dièfes;  enfin  le  pouls  étoit  tellement 
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variable,  qu'on  pouvolt  ditlicilenicnt  eu  tracer  le  ca-  ' 
raclère  de  maiiicTe  à  en  donner  une  îde'e  vraie.  Les 
s^mpUuiies  eurent  bientôt  une  marche  très-rapide, 
ei  le  malade  lui-même  prevoyoit  Tissue  funeste.  La 
sufTocatiou  qui  evistoit  depuis  quelque  temps  devînt 
de  plus  en  plus  instante;  les  extre'pilles  Inférieures 
s'infiltrèrent  considérablement;  un  délire  violent  sur- 
tint et  dura  à-peu-près  vingt-quatre  heures;  un  froid 
extraordinaire  s'empara  de  tous  les  membres  du  ma- 
lade :  il  mourut  le  2g  juin,  vingt-cinq  jours  après 
son  entrée.  Le  cadavre  étoit  généralement  infiltré;  il 
'        y  avoit  uo  peu  de  sérosité  épanchée  dans  les  cavités 
de  la  poitrine;  les  poumons  étoieut  sains;  le  péri- 
i       carde  renfernioit  un  peu  d'eau  ;  le  cœur  étoit  très- 
l       Tolumineux  ;  toutes  ses  cavités  étoient  gorgées  de 
^■Aang;  Toreillette  et  le  ventricule  droits  étoient  dans 
~    l'état  naturel,  sauf  Tampliation  de  leur  capacité, et 
l'élargissement  proportionné  de  Touverture  de  Tune 
aTautre  de  ces  cavités,  L'iOreilletle  gauclie  étoit  aussi 
dilatée.  L'orifice  de  communication  de  cette  oreillefte 
avec  le  ventricule  gauche  étoît  extraoï'dinairement 
rétréci,  et  formoit  une  espèce  de  fente  osseuse,  i 
travers  laquelle  une  pièce  mince  dp  raonnoie  auroit 
à  peine  pu  passer.  La  partie  de  la  valvule  mitrale  qui 
s'adapte  à  l'orifice  de  l'aorte  ne  &y  appliquoit  que 
fort  irrégulièrement.  Les  gros  vaisseaux  n  oflVoient 
xicn  de  partitmlier. 

454-  L'observation  qui  suit  est  un  exemple  du  r^ 
ti'écissement  de  Torifice  auriculo-veritricnlaire  droit. 
Un  homme  {ouvrage  diyà  cit4)  âgé  de  soixante  ans, 
d'an  tempérament  sangi^in,  avoit,  dans  le  cours  dç 
sa  vie,  été  sujet  à  diverses  aflectioqs  de  la  poitrine. 
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uand  il  se  rendit  à  rhopîtal  de  Cliuîque  interae,  i! 
voit  de  la  loux   depuis  plus  d*uii  an  ,  et  depuis  ce 
ips  aussi  il  rcsscnloit  des  palpitations  daus  la  région 
du  cœur, qui  ne  resonnoît  point  par  la  percussion.  Les 
'principaux  symptômes  cloienl  le  gouflemeut  et  h 
couleur  violette 'de  la  face,  des  lèvres  et  du  cou,  une 
gêne  exlrènie  dans  la  respiration;  les  battenieiis  du 
èceur^  Irès-e'tcndus ,  se  faisoienl  avec  quelques  irré- 
gularités; le  pouls  éloît  irrégulîcr,  rioti  isocLroneaux 
Ijattèmens  du  cœur.  Bientôt  après  il  sur\'iut  un  de- 
lire,  et  ensuite  un  as-soupissement  léthargique;  le 
pouls  devint  alors  petit,  lent  et  irrëgulier.  Le  malade 
mourut  le  troisième  jour  de  son  entrée  à  riiùpîtal,  et 
un  an  après  rappariliôti  des  premiers  symptômes.  A 
rouverture  du  cadavre,  la  face  c'toil  d'une  couleur 
Violette,  noirâtre;  lëJs  poumons  volumineux  ,  adlié- 
retis  de  Ibùtës  parts  à  la  face  interné  d&s  parois  cîc  It 
rwTli'ine;  le  cœur  avbit  iin  très-grand  volume,  qui 
Içnoit  particulièrement  à  ranipliâtîou  deToreillellè 
droite;  les  valvules  lrî(^iispîdes  et  mitrales  étoient 
Véhiïes  cartilagineuses ,  surtout  à  leuf  base ,  ce  qui 
trécîssoit  le  diartièlre  de  Fun  et  dé  l'aiitre  orifice,  Lb 
péricarde  cOnteuoitûnc  certaine  quantité  de  séi'osîlc; 
l'aorte,  dilatée,  présenloît  sur  là  membrane  îiilc^uë 
quelques  points  d'ossification. 

455.  Une  des  lésions  organiques  les  plus  fréquea-i 
les  du  cœur  est  Tétat  cartilagineux  ou  osseux  d^ 
valvules  sigiïioKdes  de  louverlure  aortiquc.  Ui 
fetnine  {om^age  déjà  cité)  âgée  de  soixanlc-lrei 
ans,  iavoît  eu,  dans  tout  le  cours  de  sa  vie, 
Inianvaise  Santé,  lorsqu'à  l'^ge  de  soix^jute-douzé  an 
elle  éprouva ,  en  marchant ,  une  gêne  daus  la  respira- 
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lion  telle,  qu'elle  fut  obligée  de  s'arrêter  subitement. 
Ce  premier  symptôme  fui  accompagne'  de  palpita^ 
lions  du  cœur.  Les  symptômes  ne  devinrent  alap- 
mansque  dix-huit  mois  après.  A  cette  époque  rinfil- 
tralion  des  extrémités  devint  si  considérable,  qu elle 
fut  contrainte  d'abandonner  ses  travaux-  Loi^squ'elle 
entra  à  riiùpilal ,  elle  avoit  la  figure  livide ,  les  yeux 
larmoyans,  les  extrémités  inférieures  infiltrées,  ainsi 
que  les  bras,  les  mains  et  Jes  parois  abdominales. 
Elle  éprouvoit  de  fréquentes  nausées  ;  la  respiratioa 
ëtoit  haute,  courte  j  entrecoupée;  les  palpitations  se 
reuouveloienl  souvent  ;  la'poitrine ,  percutée ,  ne  ré- 
sonnoît  point  dans  la  région  du  aeur;  le  pouls  étoit 
vite,  assez  irrégulier.  Cet  état  fit  des  progrès  rapides, 
et  la  malade  mourut  comme  suflbfjuée  treize  jours 
après  son  entrée  a  l'hôpital.  A  Touverture  du  ca- 
davre, on  trouva  la  figure  également  noii^e  et  violette; 
les  organes  cérébraux  étoient  en  bon  état ,  les  pou- 
mons flasques  et  infiltrés  ;  il  y  avoit  une  petite  quan*- 
tité  d'eau  dans  les  deux  plèvres;  le  péricarde  conte*- 
noît  environ  une  demi-livre  de  sérosité  ;  le  cœurne 
"paroissoit  pas  plus  volumineux  qu'il  ne  devoit  l'être; 
le  ventricule  droit  étoil  flasque  et  mou  au  toucher; 
le  gauche ,  au  contraire,  opposoit  à  la  pression  une 
élasticité  et  une  résistance  telles,  que  les  parois  de 
cette  cavité  rcvenoient  promptement  à  Télat  où  elles 
etoient  avant  quelles  eussent  été  compiimées.  Là 
substance  du  ventricule  gauche  étoit  d*une  consîs^ 
tance  si  ferme ,  qu'il  cousenoit  une  forme  presque 
cylindrique  ;  une  portion  de  ce  cylindre  étoit  recou-^ 
verte  par  le  péricarde,  et  Tantre  partie,  qui  répon- 
iloît  à  la  cluisgn^  fs^i^it  saillie  dans  le  ventrietile 
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^i*oiL,  douL  il  occupoit  en  graiule  partie  la  capacité. 
Xj'epaisseur  des  parois  charnues  de  cette  cavîle  elort 
de  (juiiize  li^iics;  l*orîlice  veiiliiculaire  gauclic  étoit 
garni  d€  plusieui's  poiuls  âpres  et  osseux  qui  ,  rëuuis 
près  de  la  cloisou ,  furmoieal  uti  uoyau  assez  ccuisi- 
dcraLle  Les  valvules  iititialcs  n'éloîent endurcies  que 
dans  leur  ppinl  de  coiitacl  avec  le  cercle  en  partie  os- 
seux de  rorilice  venliiculaire;  l'enilioutliure  niérne 
de  Taorle  ne  paroissoil  pas  reUécie;  mais  les  valvules 
^emi-luiiair€Sy  par  leur  dispusitioii,  en   bouchoîent 
presque  coinplètomeiit    la    lumière   :   ces    valvules 
éloieiit  uou-seulenieal  endurcies ,  ossifiées ,  mais  en- 
<»re  épaissies  de  telle  sorte,  qu'il  s  étoit  faituu  dé- 
pôt de  substance  calcaire  ciUrc  les  deux  feuillets  nieiu- 
LraneuK  qui  les  forment.  La  dureté  osseuse  qu'elles 
.avoieut  acquise  les  tenoit  immobiles  dans  rélatd'a}>aifr- 
-sciueut,-  leurs  bords  libres  s'étoient  rapprochés  de 
manière  à  se  toucher  imiluellemeut ,  et  à  oblitérer  eu- 
lièrement  la  lumière  du  vaisseau,  f^es  parois  du  veo- 
li'icule  droit  n'avoicnt  acquis  lû  consîstauce  ni  épais' 
^eur  contre  iialure.  Les  oreilleLles  n  éLoieut  pas  sea- 
^iblemeut  plus  amples  qu'elles  ne  dévoient  l'être; 
■mais  leurs  parois  étoicat  si  foiblcs  que ,  daa<^  [iJusîeius 
points,  eUes  éloient  transparentes,  et  qu'elles  sedé- 
chiroîeut  avec  la  plus  grande  facilité ,  eu  se  détachant 
circula  ire  m  eut  de  la  hase  du  ventricule.  Toutes  les 
cavités  du  cœur  étoient  distendues  par  un  sang  iioiry 
.xuoilié  fluide,  moitié  coagulé. 

456.  Le  rétrécissement  des  orifices  des  cavités  du 
.cœur  peut  aussi  provenir  de  végétations  ou  excroisf- 
^anres  molles  qui  ont  la  plus  grande  analogie  avec  le» 
crêtes  et  les  choux-flçui-s  syphiUUques.  Uu  carrier 
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âgé  fle  trente-neuf  a:is  (Traité  de  M.  Corvisarl), 
dune  constitution  robuste,  mais  très-inteniperant, 
exposé  par  état  aux  vicissitude  du  froid  et  du  chaud, 
avoit,àràge  de  \Tngl-ans,  éprouvé  des  douleurs  rhu- 
matismales qui  n*avoient  que  nionieulauément  altère 
sa  sauté.    Une  péripueuiuonie  dont  11  fut  attaque  se 
dissipa  bioa  eu  apparence;  ilKii resta  cependant  après 
la  convalescence  une  toux  (tpiniâtre  et  une  douleiu* 
dans  Thypochondie  dix)il;  à  ces  sjniptônies  se  joî- 
j^nirênl  peu  à  peu  un  oiu'ouemenl  marqué,  des  vo- 
niissemcns  produits  par  la  violence  de  la  toux,  des 
accès  de  fièvre  le  soir,  enfin  de  Tenflure  aux  cxlrcniî-' 
te's.  Toutes h's  fonctions  animales  étoient  engourdies; 
à  peine  le  malade   rc[K)ndoit-il  aux  questions  qu'on 
luii'aisoil  ;  les  traifs  étoientaltéréç,  Ja  figure  violette, 
pâle,  jaunâtre  et  bouflie;  on  y  voyoit  quelques  ver- 
getures  rouges,  livides;  les  lèvTcs  étoîerït  injectées;' 
il  ne  pouvoil  se  coucher  que  sur  le  aSté  di^oit;  la  poî- 
Irine  résonnoÎL  un  peu  moins  dans  la  région  du  cœur 
que  par-tout  ailleurs;    il  prélendoit  n'avoir    point 
éprouvé  de  palpitations.   La  main  appliquée  sur  le' 
cœur  ne  rcssen toit  aucun  trouble  dans  les  battemens 
de  cet  organe,  ce  que  Ton  pouvoit  raisonnablement 
attribuera  rœdènie  consldéral>le  des  parois  de  la  poi- 
trine. Le  ventre  étolt  tendu  ,  dur  ,  la  région  ëpigas-^* 
trique  douloureuse.  Autant  qu'on  put  s'en  assurer  par 
le  luuclier ,  le  foie  étoit  gonflé  «t  endurci.  Les  jamh(  s  ' 
étoient  très-enflées;  on  y  voyoïl  un  grand  nombre  de 
petites  taches;  il  se  faisoit  par  l'anus  un  écoulement 
de  .sang  décomposé;  le  pouls  étoit  fréquent,  petit,' 
îrrégulicr.  Le  malade  mourut  en  demandant  à  boire, 
sans  UûubUet  sans  agonie*  Lon  lîc  l'ouverture  du 
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cadavrc  ,  rcxtérieur  du  r-orps  eloit  jaunâtre,  htfillri 
el  parsemé  de  petites  taches  comme  scorbutiques, 
qui  exisloieiil  déjà  sur  les  jambes  pendant  la  vie,  I*a 
lÎ£nire  ctoit  injectée  ;  la  poîlriiie  du  enté  droit  reson* 
noit  assez  bien  en  haut,  cl  d'une  manière  plus  obscure 
vers  la  partie  inférieure  qu'occupe  luie  portion  du 
foie.  Du  côte  gauclie ,  le  son  éloil  assez  bon  ;  la  re'- 
gion  du  cœur  ctoit  plus*  sonore  qu'elle  ne  Test  oïdi- 
nairement  quand  ce  viscère  est  considérablement  aug- 
mente de  volume.  Les  parois  abdominales  étoictil 
disteiuluespar  dugaz;  il  y  avoitune  certaine  quantité 
de  sérosité  jaunâtre  dans  la  cavité  gauche  de  la  poi- 
trine. Les  poumons  étoient  en  général  sains,  crcpi- 
taus,  sans  dureté,  excepté  dans  la  partie  postérieure 
du  poumon  droit,  qui  étoit  endurci  dans  un  poiut 
seulement.  Le  péricarde  renfermoit  un  peu  d'eau.  Le 
cœur  ctoll  un  peu  plus  volumineux  que  dans  Tétat 
naturel;  ilavoit  à  sa  face  antérieure  une  tache  blan- 
che ;  une  autre  tache   de  même  couleur  se  voyoit 
postérieurement;    ses    diverses  cavités  étoient  plus 
gorgées, de  sang   qu'on  ne  le  voit   à   la    suite  des 
maladies  dans  lesquelles  le  système  de  la  circulation 
ii*a  point  été  altéré.  La  grande  portion  de  la  valvule 
milrale  qui  est  au-devant  de  rorifice  de  Taorte,  ne 
tenoit  plus  par  les  filets  tendineux  aux  colonnes  char- 
nues auxquelles  ces  iilets  vont  se  rendre.  A  son  )>ord , 
devenu  libre,  pcndoient  plusieurs  espèces  de  végé- 
tations assez  irrégullères ,  assez  longues,  et  imitant 
Lien  certaines  excroissances   sypliilitiques.   Ces  ex- 
croissances paroissoieat  être  des  dégénért*scences  par- 
ticulières des  filets  tendineux  détachés  de  leurs  co- 
losnes  charnues.  L'une  de  ces  colonnes  laissoit  voir 
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deux  portions  mousses  de  ces  mêmes  filels  ;  on  ne 
trouvoit  pas  ailleurs  les  traces  des  autres  (ilets  tendi- 
neux, rompus  ou  détachés.  L'une  des  valvules  semî- 
luiiaires  oflVoil ,  à  la  région  moyenne  de  sa  face  cor- 
respondante à  l'axe  de  Tartcre,  des  végétations  assez 
fortes  y  en  tout  semblables  à  celles  de  la  valvule  mî- 
trole.  Une  étendue  de  près  d'uu  pouce  carré  de  la 
partie  gauche  de  Foreillelte  jusc|u'à  rorifice  du  ven- 
tricule étoit  grenue ,  âpre  au  loucher,  et  ofl'roit  eu 
petit  la  dégénérescence  qu'on  avoit  ti'ouvée  tant  à  la 
grande  portion  de  la  valvule  mitrale  qu  à  Tune  des 
valvules  semi-  lunaires  de  Taorte.  Il  y  avoit  beaucoup 
d'eau  dans  la  poitrine  ;  le  foie  étoit  dur  ,  Testomac 
erytbémateux.  En  examinant  les  parties  de  la  géné- 
ration ,  ou  vit  que  le  JK>urrelet  du  gland  présentoit 
de& cicatrices  assez  profondes  dechancres,  et  l'on  pou* 
voit  voir  que  fuu  d'eux  n'étoit  pas  parfaitement 
guéri. 

§  II.  Description  générale  des  Rêtrécissemens  des 

orifices  du  cceur, 

437.  Les  prédispositions  et  causes  occasiofuielles 
sont  trop  peu  connues  pour  qu'on  puisse  les  indiquer 
ici.  La  syphilis  paroît  produire  quelquefois  les  végé- 
tations qu'on  obsene  sur  les  valvules. 

458.  Symptômes.  Lorsque  le  rétrécissement  a  lieu 
dans  les  orifices  des  cavités  droites,  on  sent,  par  l'ap- 
plication de  la  main  sur  la  région  du  cceur,  un  bruis- 
sement particulier  diflicile  à  décrire.  Le  même  bruis- 
sement se  remarque  encore  dans  le  pouls,  qui  nesï 
en  même  temps  ni  régulier,  ni  fort,  ni  plein  ,  ni  dur. 
—  L'irrégidarité  du  pouls  est  moins  marq^uéc  lorsqu» 
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le  rélrccisscment  a  lieu  dans  Touverture  auriculo* 
ventrîculaire  droite  qu'à  Tenibouchurede  l'aorte  :  ce 
dernier  cas  est  souvent  accompagné  de  palpitations 
fortes  et  frcqncnles.  Mais  le  rctrécissemeut  n'est  pas 
toujours  permanent;  il  peut  être  aussi  momentané, 
et  dépendre  alors  de  la  présence  d'une  excroissance 
ou  d'une  concrétion  pnljpifonue,  qui  vient  se  pré- 
senter à  Touverlure.  Quand  cet  état  a  lieu  aux  val- 
vules niilrales,  alors  les  signes  exposés  plus  haut  sont 
les  mêmes,  si  ce  n'est  qu'ils  peuvent  disparoitre  pen- 
dant un  temps  plus  on  moins  long  pour  reparoitra 
ensuite- Si  ces  végétations  flottent  à  l'ouverture  aor- 
tique,  a}>aissent les  valvules,  elles  l'oblllèrent  entiè* 
rement  et  dotmenl  lieu  à  des  lipothymies  fréqucnlef 
pi  incomplètes,  ades  l>atletiicns  réitérés,  à  des  palpi-» 
tations  wolentes  et  niomeiUanées,  à  rinsensîLililéoaj 
lirxéijularilé  du  pouls. 


§  III.  Traitement  des  lîétrccissemcns  des   orificei^ 
du  cœur. 
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45g.  Quels  moyens  opposer  à  rendurcissemcnt 
à  l'ossification  des  cercles  et  desvalvulesauriculaires" 
On  ct)nçoil  facilenient  que  cet  état  est  au-dessuS 
des  ressources  de  l'art.  Si  robscrvation  confirme  lea_ 
apercuis  de  M.  Corvisart  et  de  quelques  autres  méde^f 
cins,  relativement  à  la  nature  syphilitique  des  excrois- 
.sances  des  orifices  du  cuiur,  ou  pourra  recourir  à 
Tusage  des  mcrcuriaux,  et  pai'venîrainsi,  sinon  à  gué- 
rir entièrement  le  malade ,  au  moins  à  arrêter  la  ma- 
ladie et  a  borner  SCS  progrès  ultérieurs. 
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§  I«'.  Cwisidéraliofis  générales. 

44^'  Tous  les  objets  cVanatoniie  palhologirpe  sur 
lesquels  on  veut  acquérir  des  nolious  exactes,  ue  for« 
ceiit-ilfi  poiitt  de  consulter  Touvrage  si  connu  de 
Morgagai ,  lors  niémeq.nedes  rechercbes  postérieures 
»  cet  auteur  célèbre  oiit  augmenté  sur  ces  objets  la 
sphère  de  nos  connoîssauces  ?  les  déraogeniens 
organiques  de^faorte  n'ont-iis  pointa  cet  égard  une» 
sorte  de  prééminence?  Rien  ne  paroit  avoir écliappo 
sur  ce  pM)int  à  la  sagacité  de  cet  observateur  habile  : 
les  tul>ercules  formés  à  Text^rieur  de  Taorte,  ses  dé- 
viations, ses  inflexioiis,  ses  tortuosités,  les  dînai  na- 
tions ou  les  auginetUations  de  son  calibre ,  les  divers 
sièges  de  la  dilatation  de  ce  conduit  artériel,  plus  ou 
moins  éloignés  du  cccur  ou  de  sa  courbure,  ses  ané* 
vrysmes  plus  ou  luoins  étendus,, les  changemens  de 
itrut'ture  et  de  couleur  dans  sa  surface  interne,  les 
tubercules,  les  érosions,  ou  une  sorte  d'ulcération 
dans  cette  même  surface,. des  lames  osseuses  plus  ou 
moins  étendues,  développées  dans  ses  tuniques,  les 
rétrécisscnions  de  sou  ouverture  ,  en  un  mot  tous  les 
chaotremeus  dont,  sont  susceptibles  ses  valvules.  Un 
exemple  pris  de  l'ouvrage  de  Morgagni  sera  très- 
propre  à  faire  voir  les  syraplùmes  variés  qiie  peut 
produire  une  semblable  lésion  organique  de  Taorte. 

441 .  Une  femme  d'environ  soixante  ans  éprouvoit 
par  intei-valles  de  la  toux  et  une  respiration  diflîcile, 
surtout  après  tout  mouvement  violent;  il  se  manU 
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festa  enfin  une  tumeur  pulsative  sous  la  clavicule 
droite  vers  le  sternum.  Accroissement  progressif  de 
cette  tumeur  pendant  l'espace  de  deux  ou  trois  mois, 
cl  prolulxirancede  la  partie  moyenne  du  sternum  en 
forme  de  tète,  sentiment  de  chaleur  et  d'une  dou- 
leur yive  dans  cette  partie;  nouveaux  symptômes 
joints  aux  premiers,  gonflement  œdémateux  depuis 
les  épaules  jusqu'aux  mains ,  aux  jambes  et  aux  pieds, 
intumescence  dtf  la  face ,  crachats  frëqnens  et  comme 
pui'ulens,  pouls  petit  et  foible,  point  de  repos,  ou  du 
moins,  au  moindre  mouvement,  danger  imminent 
de  la  suffocation;  il  en  étoit  de  même  lorsque  la  ma- 
lade prenoil  de  la  nourriture  ou  de  la  boisson ,  au 
point  qu'elle  Unit  par  être  obligée  de  s'abstenir  de  f 
Vuneet  de  l'autre  :  elle  succomba  enfin  après  six  jours 
d'abstinence  absolue,  avec  dele'gersmouveraenscon- 
Yuisifs.  A  Touverture  du  corps,  le  péricarde  e'ioil 
rempli  de  sérosité;  le  cœur,  qui  avoît  été  entière- 
ment déjeté  dans  la  cavité  gauche  de  la  poitrine,  M 
avoit  un  volimie  double  de  Tétat  ordinaire ,  et  ne  con« 
lenoil  point  de  concrétions  polypcnscs.  Le  sac  ané- 
vrysmalîque  formé  par  l'aorte  étoit  obloug  et  très- 
considérable,  ce  qui  produisoit  une  forte  compression 
sur  les  parties  intérieures  de  la  pnilrine,  sur  la  tra- 
chée-artère et  l'œsophage.  En  outre,  comme  par  ses 
pulsations  continuelles  et  une  exsudation  du  liquide,  la 
clavicule  droite,  Icscotesvoisinesetla  partie  moyenne 
du  sternum  avoient  été  corrodées,  il  s  étoit  formé 
à  rextérleur  inie  tumeur  qui  soulevoît  les  muscles 
et  les  tégumcns,  et  imiloit  au  dehors  la  forme  d'une 
lète.   Je  renvoie  ,   pour  les  autres  détails  de  Téiaf 
du  sac  anévrj'sraatique ,  à  Touvrage  de  Morgagni^  c 


je  vais  m  arréler  avec  lui  sur  quelques  points  de  celte 
Iiistoire  digues  de  remarque. 

442-  Durant  rétat  de  vie,  le  danger  imraînenl  delà 
suflocalioaetoil  renouvelé  par  un  mouvement  violent 
ou  léger,  et  par  l'usage  du  moindre  aliment  ou  de  la 
moindre  quantité  de  boisson.  Morgagni  rapproche 
cet  exemple  d'un  autre  cas  d'anévrysme,  dans  lequel 
le  malade  ne  pouvoit  ni  se  coucher,  ni  rendre  ses 
déjections  ou  ses  urines ,  ni  avaler  le  moindre  aliment 
sans  être  menacé  de  suffocation ,  et  sans  tonW)er  dans 
des  angoisses  extrêmes.  Il  y  a  deux  sortes  d'ané- 
vrysmes,  suivant  le  même  auteur;  les  uns  qui  con- 
sistent dans  une  ex4)ansion  uniforme  d'une  certaine 
partie  du  tuyau  artériel,  les  autres  disposés  en  forme 
de  sac  vers  lo  partie  latérale  du  même  tuyau.  Cela 
posé,  on  explique  soit  les  défaillances ,  soit  les  suffo- 
cations qu'éprouvent  les  malades  par  un  changement 
de  position  du  corps,  le  sang  se  portant  quelquefois 
en  si  grande  quanliLé  vei'S  la  partie  la  plus  déclive  du 
sac,  qu'il  n'en  reste  point  assez  dans  Tartère  pour  la 
continuation  de  la  circulation  :  c'est  ainsi  qu'on  voit 
les  symptômes  des  anévrysmes,  les  uns  constans  et 
durables ,  lesautres  passagers  et  sujets  à  des  intervalles 
et  à  des  paroxysmes  plus  ou  moins  irrégidiei's.  Mor- 
gagni examine  aussi  les  effets  qui  peuvent  résulter  de 
rabaissement  du  cœur  dans  les  cas  d'anévrysme  de 
l'aorte,  relativement  à  la  dépression  du  diaphragme, 
qui  forme  par  là,  quelquefois,  une  convexité  per- 
manente et  remarquable  vers  l'abdomen ,  et  c'est 
ainsi  que  Teslomac  est  sujet  à  éprouver  diverses  af- 
fections par  la  compi'ession,  pendant  que  les  pulsa- 
tions du  cœur  se  font  seiltir  dans  Thypochondre 
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gauche:  ce  qui  est  sujet  à  induire  eu  erreur,  non- 
seulement  le  malade ,  mais  encore  le  mcdccîn  qui, 
ne  se  livrant  point  à  un  examen  attentif,  peut 
prendra  une  maladie  du  cœur  et  ses  palpitations 
pour  une  affeclion  de  Testoniac  et  une  piilsatîon 
de  Tarière  cœliaque.  Je  ne  m'arrêterai  point  aux 
considérations  pleines  de  sagacité  que  fait  Morgagni 
sur  la  partie  solide  et  concrète  qu'on  trouve  dans 
rintérieur  du  sac  anëvrj'smalique ,  et  à  l'opinioii  qui 
]a  lui  faîti*egarder  comme  une  concrétion  polypeuse 
formée  au  mo4neut  de  la  mort. 

4_^5.  Je  ne  puis  ici  qu'indiquer  un  Recueil  de 
Ménioires  les  plus  estimés-  sur  1^  anévrjsmes  qui 
peuvent  se  former  dans  différentes  parties  du  sys- 
tème artériel  (i).  L'éditeur,  le  docteur  Lauth,  a 
fait  un  cliolx  heureux  de  recherches  sur  cet  objet  ^ 
par  Lancisi,  Guattani  ,Matam  ,  Verbrugge  ,  Welti- 
nus,  Trew ,  Asraan.  Celte  collection ,  quoique  déjà 
Irès-volumincnse,  pourroit  être  encore  augmentée 
par  les  résultats  d'autres  obsenations  postérieures 
faites  à  Londres  par  Hunter,  et  à  Paris  par  De- 
sault,  MM.  Deschamps,  Corvisart ,  etc.  Mais  pour 
éviter  des  répélilîons  superflues  siu'  les  caractères 
distinclifs  des  anévrysmcs,  leurs  divisions,  leurs  cau- 
ses, leur  traitement,  ne  conviendi'oit'il  pas  de  faire 
un  extrait  méthodique  de  ces  diffcrens  ouvrages  , 
en  commençant  par  les  atiévrysmes  du  cœur  et  de 
Taorte ,  et  en  continuant  ainsi  par  ceux  des  attires 
artères  ?  Les  monographies  coulrihuent  sans  doute 


(i)  Scrptontm  latinorurn  de  anevrysmaiibus  Coïïectio,  elc» 
ArgCDtorati,  inSS. 


puissamment  aux  progrès  de  la  médecine  interne  et 
externe  ;  mais ,  sans  l'ordre ,  la  précision  el  un  style 
apiioristîque,  !a  multiplicatioa  excessive  des  volumes 
ne  fera-t-elk'  [K)Iiit  tomber  dans  une  énorme  et  sté- 
rile abondance  ? 

§  II.  Description  générale  de  VÀnésnysme  de  V aortes 

i\/\\.  Pi^dispositions  el  cmtses  occnsïonneUes,  Elles 
sont  en  grande  partie  les  mêmes  que  celles  des  ané- 
vrysmes  du  cœur  ;  mais  ce  sont  snrlonl  Faugmcnta- 
tion  de  la  force  impulsive  du  cœur  el  les  obstacles 
apportés  au  cours  du  sang  au-delà  d'un  certain  point 
dans  Taorte,  et  tout  ce  qui  peut  affoiblir  on  desor- 
ganiser les  parois  de  ce  vaisseau  ,  comme  les  eflbrts 
violens,  les  coups  portés  sur  Texlérieur  de  la  poi- 
Irine;  en  outre  la  suppression  de  la  gale,  d*une 
dartre  ,  etc- 

445.  Sjmpfômes*  Ils  varient  suivant  le  siège ,  le 
volume  et  Vétendue  de  la  tumeur.  On  sent  par  le 
loucher,  outre  les  battemcns  du  cœur,  un  hniisse- 
mcnt  un  peu  au-dessus  du  siège  de  ce  dernier.  Le 
son  qui  résulte  de  la  percussion  du  coté  gauche  de  la 
poilriite  est  mat;  le  pouls  est  très-irrégulier;  son-» 
vent  il  n'est  pas  le  même  aux  deux  bras.  La  tumeur 
est  elle  perceptible  au  loucher  ou  à  la  vue ,  on  y  sent 
des  pulsations  qui  sont  isochrones  à  celles  des  ar- 
tères. Les  signes  sont  eu  général  très-dontcnx  lors- 
que rané\Tysme  de  faorte  s*étend  vers  la  colonne 
épîniêre.  Cet  anévrj'sme  peut  comprimer  la  trachée, 
l'a^sophage  ,  les  vaisseaux  qui  se  portent  au  cer- 
veau ou  qui  en  viennent;  de  là  ut]  srlDement  qu'on 
fait  entendre  en  respirant ,  la  dysphagie ,  la  tendance 
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k  Fapoplexie  ;  U  peut  aussi  se  rompre  dans  la  trachée 
ou  l'oesophage ,  et  faire  périr  le  malade  des  suites  de 
rhéniorrhagie. 

§  III.   Traitement  de  VAnévrysme  de  F  aorte  > 

446.  Morgagni  rend  hommage  au  talent  de  Val- 
salva  ,  qui ,  ayant  trouvé  beaucoup  plus  souvent  qu'il 
n'auroit  cnx  des  traces  de  l'anévrysnie  de  Taorte , 
et  frappé  de  la  fréquence  d'une  maladie  aussi  dan- 
gereuse, rechercha  les  mojens  qu'on  pourroit  pren- 
dre pour  arrêter  son  accroissôment  et  ses  pBOf^Tès, 
II  profila  des  vues  qui  lui  avoient  été  suggérées  par 
la  lecture  attentive  d'un  passage  d'Hippocrale  sur 
les  varices  des  veines  internes ,  sur  les  saignées  ré- 
pétées, et  le  régime  sévère  qui  peut  en  arrêter  le 
cours.  Il  ne  se  borna  point  à  une  simple  présomption 
et  à  des  indices  tirés  de  la  pulsation  ou  de  quelques 
autres  symptômes  ;  mais  il  eut  encore  lieu  de  se  con- 
vaincre de  la  vérité  par  ses  propres  yeux.  Il  eut  occa- 
sion d'ouvrir  le  cadavre  d'un  homme  quil  avoit 
j^uéri  d*un  aoévrysme  interne ,  et  qui  avoit  ensuite 
succombé  à  une  autre  maladie  :  il  trouva  que  là 
partie  de  lartère  qui  avoit  été  autrefois  le  siège 
de  Fanévrysme  avoit  non-seulement  repris  son  ca- 
libre ordinaire,  niais  qu'elle  conscrvoit  une  sorte 
de  callosité  dans  le  lieu  afl'ecté-  Voici  quelle  étoib 
sa  méthode  :  après  avoir  fait  pratiquer  quelques 
saignées,  Valsalva  faisoit  diminuer  progressivement 
la  nourriture  et  la  boiesou  de  jour  e»  jour  ,  jusqu'au 
point  de  parvenir  à  ne  donner  au  malade  qu'une 
dcaii-Uvre  de  bouillie  le  malin,  et  deux  fois  moins 
Itî  soir.  On  naccordoit  outre  cela  que  l'usage  de 
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Teau  ,  ea  se  bornant  même  à  une  certaine  quantité, 
et  en  y  mêlant  an  peu  de  gelée  de  coing  ou  autre 
substance  analogue.  Lorsqu'il  avoit  ainsi  exténué  le 
malade  au  point  de  Tavoir  réduit  à  ne  pouvoir  se 
lever  de  son  lit ,  il  commencoit  a  augmenter  chaque 
jour  par  degrés  la  nourriture  jusqu'au  rétablissement 
entier  de  ses  forces.  Si,  durant  les  premiers  jours 
que  le  malade  se  lève ,  îes  palpitations  se  renou- 
vellent encore,  il  ne  faut  point  s'en  eiî'rayer,  puisque 
Texpérience  apprend  qu'elles  ne  continuent  point, 
qu'elles  finissent  pardisparoître  et  ne  plus  éprouver 
de  retour.  Lancisi  remarque  qu'il  faut  s'y  prendre 
de  la  même  manière  pour  arrêter  les  progrès  des 
anévrysmes  externes.  U  est  vrai  ,  comme  Morgagni 
a  soin  de  le  noter ,  que  ce  traitement  imposé  par 
Valsalva  peut  paroUre  un  peu  dur,  et  qu'il  est  dif- 
ficile de  le  faire  adopter  à  une  époque  où  il  peut 
seulement  être  efficace,  c'est-à-dire  lorsque  le  ma- 
lade n'éprouve  que  de  légères  incommodités,  et 
qu'il  ne  counoit  point  le  danger  qui  le  menace 
pour  l'avenir  ;  souvent  il  finit  par  s'y  détermi- 
ner lorsque  des  angoisses  extrêmes  et  une  mort 
imminente  sont  ua-dessus  de  toutes  les  ressources. 
Quelquefois  des  lotions  dçs  bras  et  des  mains,  ou 
même  des  bains  cbauds  de  ces  parties,  ont  produit 
im  soulagement  marqué ,  en  facilitant  sans  doulc  la 
circulation  locale  et  en  dégageant  un  peu  la  tumeur. 
Morgagni  ajoute  qu*en  faisant  des  frictions  aux  bras 
plongés  dans  Teau  c]iaude  ,  il  parvenoit  à  sovdager 
deux  jeunes  personnes ,  dont  Tune  cpronvoit  par  in- 
tervalles de  grandes  anxiétés  dans  la  région  précor- 
diale, avec  ua  sentixueut  de  suirocation  ,  et  l'autre 
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une  sorte  de  suspension  des  fondions  des  sens  ;  et 
cest  ainsi  qiril  faisoit  céder  promptemenl  les  pa- 
roxysmes qui  y  sans  celle  altenlion  ,  éloient  d'une 
très-longue  durée.  Un  autre  malade  dont  on  avoit 
annoncé  la  mort  comme  très-prochaine,  fui  aussi 
conserve;  plusieurs  mois;  et  conime  des  convulsions 
internes  produisent  cjuclquefols  ces  anxiétc*8  et  peu- 
vent se  joindre  au  vice  org^aniijue ,  accélérer  le  retour 
des  paroxysmes  et  augmenter  même  leur  intensité, 
si  ou  révoque  en  doute  Tulilité  de  ces  frictions  dans 
Teau  chaude  comme  moyen  de  révulsion  ,  ou  ne 
peut  mécounoitre  un  efl'et  direct  produit  |ïar  le  re- 
lâcLenieiit  ;  et  c'est  ainsi  que  Sénac  a  vu  souvent 
les  frictions  et  les  pcdiluves  faire  cesser  les  palpita- 
tions du  cœur. 

7VMEURS  ET  AFFECTIONS  HÈMORRHOIDALES. 

§  I*"*"»  Considérations  générales. 


447.  Les  auteurs  entendent  par  hémorrhoïdes 
tantùL  un  écoulement  sanguin  qui  a  lieu  par  1  anus  , 
et  tanlùt  des  tumeurs  formées  à  la  marge  de  l'anui 
ou  dans  riulérieur  nicinc  du  rectum ,  par  la  dila- 
tation des  veines.  Pour  éviter  toute  équivoque ,  j'ai 
traité  de  réroulement  sanguin  sous  le  nom  dejtuar 
hémorvhoijid y  à  Texeniple  de  Stahl ,  lloffmarni ,  etc. 
(  tome  II ,  page  625)  ,  et  j'ai  conservé  Je  nom  ùbé* 
mojTkoides  ou  de  tumeurs  héniorrhoidales  k  la  dila- 
tatîou  des  veines  de  Tanus. 

44^'  Pourquoi  rcti-ouvc-l-on  si  souvent  dans  Ihis^ 
toire  des  écoles  célèJjres  de  médcâut;j  conn^îc  dan» 
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celle  des  médecins ,  des  traces  si  profondes  de  l'es- 
prit de  parti ,  de  la  haine  ou  de  l'envie  qui  font  re- 
jeter par  les  uus  sans  disliiicLJon  ce  que  les  autres 
ne  cessent  d'adnnrer  ou  d'exagérer  sans  mesure  ? 
Stalil  ;  avec  celle  saf;aci  té,  celle  profondeur  de  juge- 
ment qii!  lui  ëloietit  propres  ,  avuil  senti  toute  la 
fë<.*ondité  des  principes  des  anciens  sur  le  flux  hé- 
morrhoidal ,  et  ses  disciples  n'ont  pas  manqué  d'ea 
faire  la  hase  d'une  doctrine  prcsqucrexclusive  et.unl- 
vcrselle  de  toutes  les  maladies  chroniques.  D*un 
auliecùlé  ,  I  écolede  Le^de  ,  séduite  parses  tbéones 
brillantes  et  ra|>pllcation  spécieuse  de  la  physique 
à  la  médecine ,  alTocte  un  silen  ce  prufond  sur  les  prin- 
cipes de  Slahl  et  de  ses  sectateurs  ,  au  point  même 
que  Van-Swiéten  ne  fait  aucune  mention  des  écrits  de 
ces  dernieis  dans  le  catalogue  des  auteurs  cités  dans 
ses  Commentaires  des  Aphorjsmes  de  Boerhaave- 
l>ehaéti,  comme  pour  plaire  à  Van-Swiéten,  a  éciit 
une  Dissertation ,  d'aîJleurs  judicieuse ,  sur  les  hé- 
monhuides  (i).  U  se  livre  d'abord  à  des  considé- 
ra lions  anatomiques  et  pljysiologîques  sur  leur  for- 
mation ;  il  examine  leurs  causes,  leur  utilité,  leurs 
eilets  nuisibles ,  etc.  :  mais  que  doit-on  penser  de 
son  aiVectatiou  à  ne  regarder  Stahl  que  comme  chi- 
miste habile ,  et  à  lui  reprocher  d'être  entièrement 
U\vc  à  des  spéculations  vaines  en  médecitie  ? 

449»  Les  causes,  soit  générales,  soit  locales,  sont 
très-multipliees,  suivaut  le  recensement  quen  fait 
Dehaén  {BfUh  med.  tome  IV).  Les  plus ordmaires 
sont  l'embonpoint ,  la  distension  générale  des  veiiies, 
~  ^*  •  I     -   ■  -  -  ■ 

(i)  De  HémonhoidiiHis  libcUus ,  lom-  lY  «ue.  mcd. 
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la  bonne  chère,  une  vie  sédentaire,  une  disposîtîoa^ 
liéréditaire  ,  Fusage  trop  répelé  des  purgatifs  acres ,( 
des  affections  tristes  ,  Texercice  prolongé  de  Féqui- 
talion,  etc. — Sjmptômes  qui  précèdent.  Légères  hor- 
ripilations,  avec  uu  resserrement  spasmodique  de 
l'extérieur  du  corps ,  douleur  gravalive  du  dos  et 
des  lombes  ,  quelquefois  engourdissement  des  extré- 
lïïilcs  inférieures,  pouls  dur  et  serré,  sécheresse  de 
rinlcricur  delà  bouche,  urines  peu  abondantes  et 
décolorées  ,  débilité  de  Testomac ,  flatuosités  dans 
les  intestins ,  fréquentes  envies  d*  uriner  et  d*allerÀ 
la  selle,  seniiment  d'une  sorte  de  pression  depuis 
ranusjusqa\iu  périnée,  quelquefois  avec  écoulement 
d'une  mucosité  blanche;  en  général ,  grande  varié- 
té ,  soit  pour  la  quantité  du  sang  qui  s'écoule  ,  soit 
pour  la  durée  de  l'écoulement  ;  dangers  de  celte 
évacuation  portée  à  l'excès  ;  chute  des  forces  ,  ma- 
rasme,  pesanteur  des  cuisses  ,  sommeil  laborieux, 
sentiment  de  pression  dans  la  région  précordiale, 
gonflement  du  ventre  avec  des  borborygmes,  poub 
foible,  si  celte  évacuation  continue  d'èlre  immo- 
dérée ,  enflure  des  pieds ,  de  la  face  et  des  yeux , 
couleur  de  la  face  livide  et  plombée ,  inspiration 
gênée  ,  hydropisie  ,  fièvre  leule  ,  dépérissement  ; 
présage  encore  plus  funeste  si  le  foie  ou  la  rate  sont 
tuméiiés  ,  s'il  y  a  constipation,  cachexie  comnicn* 
caute  ,  hydinipisie. 

45o.  Albcrti,  un  des  disciples  de  Stahl,  a  composé 
lin  gros  volume  sur  les  hémorihoides  ;  et  il  existe 
dailleurs  une  foule  d'autres  écrits  sur  le  même  objet, 
publiés  par  l'école  Stahlicnne ,  sous  forme  de  Disser- 
tations. (jnclques-uueSa  sans  duulc,  portent  uu  peu 
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le  caractère  d'une  préveiilioii  exage're'e,  comme  cclîe 
où  Ton  e'tablît  une  sorte  de  similitude  entre  les  he- 
morrhoïdes  et  rétacuation  periodit]ue  des  femmes, 
celles  où  Ton  fait  voir  une  correspondance  soutenue 
entre  les  liémorrLoides  et  les  maladies  de  la  rate,  le 
scorbut,  les  aflecliuus  de  la  tête  ,  de  la  poitrine,  le 
calcul  et  la  goutte,  etc.  Car  si  on  n'est  sur  ses  gardes 
en  médecûie,  il  sufl'it  qu  ou  ait  approfondi  une  mala- 
die pour  qu'on  pense  toujours  en  retrouver  des  traces 
dans  d'autres  maladies  qui  lui  sont  étrangères.  Mais 
peut-on  refuser  un  caractère  de  sagesse  et  de  modé- 
ration à  d'autres  Dissertations  sorties  aussi  de  l'école 
de  Stahl  ?  Telle  est  celle  qui  a  pour  titre ,  de  Hœmor^ 
rhoïdarlomm  pruderui  therapeid  per  acidulas  et 
Ûiennas;  telle  est  encore  celle  qui  trace  les  règles  du 
régime  et  de  la  diète  aux  personnes  sujettes  auv  hé- 
I  niorrhoideS  ,  de  Hœuiorrhoidurioiiim  regimirte  et 
dletd.  L'auteur  de  cette  dernière,  qui  sait  joindre  les 
préceptes  de  la  philosophie  à  ceux  de  la  médecine,  et 
citer  lour-à-tour  Hip^wcrate  et  Sénèque,  Remarqua 
judicieusement  qu'eu  évitant  les  excès  de  Tin  tempé- 
rance, les  écarts  des  passions  insensées,  et  l'inactivité 
d'une  vie  sédentaire  et  plongée  dans  la  mollesse,  les 
personnes  sujettes  aux  hcniorrhoides  échappent  bien 
plus  sûrement  au  danger,  et  peuvent  bien  mieux  par- 
venir à  une  guérison  solide  que  par  une  vaine  pro*- 
fusion  de  moyens  pris  de  la  pharmacie  (i). 

(i)  L'ouvrage  le  plus  complet  et  le  plus  erudit  que  nous 
p05!tedioD$  sur  les  Iiëmorrhoïdes  est  celui  de  J^incesïas  T't^ka 
(  Hèstoria  HivmorrhoiiJum ,  omnh  /fw  oùser^ata  mndica  con- 
tinens  y  1794  )•  ^^^  auteur  fait  connoitre  non-seulement  leurs 
diverses  furines ,  leur   tvpe  ,  Jeuis  cames  excitantes,  mais  eu- 
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tjj  I ,  L  jio  di^lhiclion  Irès-ini portante  à  elaWîr  daiW 
rijîsloïie  dis  JtcnKUTho'ides  j  c  est  celle  des  tumeurs 
]iemon'li(jK]alLS  lociik-s  et  des  liemotthoides  constî- 
tulianuellci)  :  U'S  premîereSj  par  leur  ancienneté, 
prennent  le  caraclcie  des  secondes.  Les  obseiralions 
sur  ccUc  maladie  sont  Êxtrémenient  rniiltîpliéeschez 
les  Miiteiirs  ,  cl  TrnKa  en  a  rëunî  un  grand  nombre 
dntLS  son  J'raite.  Nous  sommes  cependant  encore 
hifii  eiuip^riL's  d'avoii*  des  notions  précises  sur  sa  na- 
lurCj  comme  je  l'ai  Indique  plus  haut, 

^f' z.  Slalîl  donne  nn  exemple  de  tumeurs henior- 
rbuidaks  druv?  1  observation  suivante.  Un  homme 
jge  de  vingt-six  ans,  d\ui  tenipera|hent  lymphatique 
sau^iiiiij  tajsoit  de  temps  en  temps  usage  d'oii  vin 
trùs-4^enér*nxj  voj  a^^eoit  souvent  dans  des  voitures 
non  snspendnes,  et  menoît  dans  les  intervalles  une 
vie  niactive.  S  f  tant  3  dans  un  vt^^'afre,  servi  de  la  eu- 
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bientôt  après  il  setititune  petite  dureté  au  pourtour 
de  Tanus  ;  une  douleur  ardente  ,  brûlante  ,  Lrè&- 
forle,  se  joignit  aussitôt  à  ce  symptôme;  la  Innieur 
prit  le  volume  d  uue  fcve,  la  douleur  devint  poa- 
^itivc ,  lancinante,  et  si  intolérable,  qu'elle  amena 
la  toux  et  retcniuemeat,  et  lit  craindi'e  des  convul- 
sions. 

§  II.  Desaiption  gciwrale  des  tumeurs  hémor^ 
rhoïdales, 

4'>3.  Prédispositions  et  causes  occasiomicUps,  Les 

tumeui'S  hëniorrlioidales  sont  plus  particulières* ^ùx 

femmes qu  aux  honnnes,  aux  individus  d  un  tenipé- 

I      rainent  sanguin,  bilieux  ou  tnelancolique;  elles  5:oiil 

lo  plus  souvent  l'etTet  d'une  disposition  he'reditaire, 

,      dune  irritation  ou  d'une  compression  lortenient  et 

I     Jong-temps  exercée  sur  le  rectum  et  1  anus,  comme 

une  constipation  opiniâtre ,  la  chute  fréquente  et 

pcrmatieule  de  l'anus  ,  une  équitalion  fj-équente  et 

long-temps  prolongée ,  la  gestatioti ,  le  calcul  ou  des 

tumeurs  de  la  vessie  ,  de  rutcnis  et  du  vagin,  etc.* 

les  affections  morales  tristes,  l'usage  trop  répété  des 

purgatifs  acres. 

45^f  Symptômes.  T.es  tumeurs  bémorrlioïdafes 
ont  leur  siège  à  la  circonférence  de  l'anus  ou  dans 
l'iatérieur  même  du  rectum ,  vers  sa  partie  inférieure  : 
les  premières  sont  appelées  externes ,  et  les  secondes 
internes.  Ce  sont  des  tubercules  arrondis ,  lisses ,  ré- 
uilens,  d'un  rougeviolet,  plusoumoinsdouloureux. 
Ces  tubercules  commencent  quelquefois  par  être 
inous  et  vésiculeux  ;  mais  ils  finissent  toujours  par  être 
réuileus  et  durs  :  ils  sont  plus  ou  moins  voluniinettx 
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et  nombreux.  Lorsque  ces  tumeurs  sout  internciif 
l'intruductiou  du  doigt  dans  le  rectum  sufFil  pour  les 
faire  recouiioitre  ;  on  y  ressent  unesorle  de  bourrelet 
6OUS   foniie  d'emineiices  qui  sont  séparées  les  unes 
des  autres  par  des  sillons  dans  lesquels  on  peut  placer 
le  doigt,  non  sans  causer  de  vives  douleui-s.  La  mem- 
brane externe  du  rectum  se  montre  toujours  plus  ou 
moins  en  dehors  pendant  les  efforts  qu'on  fait  pou^ 
aller  à  la  selle.  S*il  existe  des  tumeurs  bémorrlioidalcIH 
internes,  et  qu*elles  sortent  en  même  temps,  elles 
rtulrent  déplus  en  plus  difficilement;  et,  retenuflfl 
par  le  paquet  hêmorrboïdal ,  elles  Gnisscntpar  restc^^ 
habitutîlenienl  en  dehors.  Ces  tumeurs  peuvent  être 
fluetites  ou  non  fkieates  :  dans  le  premier  cas ,  il  sno 
cède  il  leur  formation  un  écoulement  plus  ou  moins 
considt-rabic  de  san^^  assez  souvent  précédé  ou  suivi 
et  rarement  accompagné  par  une  excrétion  de  mu^_ 
cosité  blanche.  Le  sang  Hue  pendant  que  le  malade  tJB 
à  la  selle,  ou  après  la  sortie  des  excrémens,  et  la  du- 
rée de  cet  écoulement  peut  être  plusou  moins  grande. 
Lorsqu'elles  ne  sont  point  fluenles  { fiémonhoïdes 
aveugles  ) ,  elles  sont  assez  souvent  sujettes  à  des  at- 
taques périodiques  d'irritation   inflammatoire.  Les 
accidens  les  plus  ordinaires  des  tunieui^  hémorrhoï- 
dales  sont  des  flux  excessifs,  des  douleurs  très-nves, 
deTinflammation ,  des  dépots  et  des  fistules  à  la  marge 
de  l'anus,  une  dégénération  squirreuse  et  cancéreuse, 
et  enfin  la  rupture  des  veines  variqueuses.  ^d 

455-  Les  héraorrhoides  peuvent  être  purement  I0-" 
cales  ou  bien  constitutionnelles  :  dans  ce  dernier  cas, 
elles  sont  précédées  de  symptômes  dont  le  nombre 
varie  comme  l'inteosité  :  lelssont  c 
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situdes,  des  pesanteurs  de  lêle,  de  la  tristesse,  de» 

fluluosite's,  des  maux  d* estomac,  delà  constipation  , 
I  desborboryijmcs,  un'peu  de  pmrit  ou  de  clialeiir  à 
'  Tanus;  d'autres  fois  des  horripilalîons  Icf^èrcs ,  nu 
rcssciTenieat  spasniodiquedç  Forgane  cutané,  la  sé- 
cheresse de  la  bouche ,  la  dureté,  le  resserrement  et 
Finégalilé  du  pouls,  des  flatuosilés  ,  des  douleurs 
gravativcs  du  dos  et  des  lombes;  quelquefois  l'cn- 
gourdissemcnt  des  extrémités  inférieures,  du  té- 
nesme,  du  prurit,  de  la  chaleur  et  des  douleurs 
I  plus  ou  moins  considérables  à  l'anus,  avec  im  sen- 
timent de  pesanteur  sVtendaut  vers  le  périnée.  Pen- 
dant le  coïirs  de  ces  ^mptiSmes,  une  éruption  à  la 
1-  marge  de  Tanus ,  ou  dans  Tintérieur  même  dn  rec- 
tum ,  de  tumeurs  analoi^ues  à  celles  que  je  viens  de 
décrire,  et  qui  est  suivi  d'un  écoulement  plus  ou 
moins  abondant  de  sang  pur  ou  mêlé  de  mucosité. 
Peu  à  peu  les  douleurs  diminuent  ainsi  qiie  Fécoule- 
ment,  les  tumeurs  hémorrhoidales  se  flétrissent,  la 
peau  qui  les  recouvre  devient  flasque ,  et  elles  restent 
plus  ou  moins  long-temps  indolentes,  jusqu'à  ce  que 
la  même  série  de  symptômes  se  reproduise  dans  une 
nouvelle  attaque. 


y 


i 


§  III.  TraJtemefit  des  Tumeurs  ftémorvhoiddles* 

456.  C'est  autant  dans  rhygiène  que  dans  la  pliar- 
niacie  qu'il  convient  en  général  de  puiser  les  moyens 
propres  à  coiubnllrc  les  hémon'hoides.  L'expérience 
a  prouvé  que  l'observation  exacte  des  règles  diété- 
tiques peut  retarder  et  même  rendre  presque  insen- 
sible la  maladie  dans  ceux  chez  qui  elle  est  héi'édU 
taire,  ot  que  dans  quelque  cas  le  régime  seul  a  été 
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siiJllsaat  pour  reiilcver  radicaltmcul  lorujuVllc  n 
toît  pas  trop  iuvcleree.  La  nourriture  doit  cire 
faraude  partie  oomposce  de  piaules  potagères,  dp 
fVuils  acidulés.  Oo  doit  rejeter  les  IhmssouS  chiimles 
et  édianffaitics  j  telles  que  le  llié,  le  café,  le»  li- 
qiieurs  spiritiiciises ,  les  v'mn  nouveaïix  ou  acer be«- 
Copeiidftnt  l'us^Tgc  nTûiJerc  d'im  vin  \îcnx ,  si  on  y 
PSl  baÎjilîK.'  ou  que  In  folhk^ft^e  du  corps  rexigr  ,  peut  ■ 
être  <o  iscille,  niai^  la  boisson  la  plus  rotivenahlii  i4t"ï 
Teau  fr.'ikhe.  Ou  ne  doit  pns  sun!>aigor  l'e'itûmac; 
il  convient  au  coulraîre  beaucoup  mieux,  surtout  à 
ceux  qui  mèneitt  une  vie  jiedentairc,  Je  faii*c  pU*- 
sieurs  repas  dans  la  jouniéc.  Mois  c*esl  surtout  nu 
exercice  dn  corps  proportioni*c  k  l'elat  des  foires 
qu'il  convient  de  prescrire  ;  ei  si  des  ctrcoii&Uncci 
empêchent  d'y  rectninr,  ou  doit  roriseiltcr  au  ma- 
lade de  se  côucljer  horizontalement  et  de  Taîredcs  _ 
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cbissant  et  des  topiques  propres  a  rétablir  le  ton  des 
vaisseaux.   Les  tumeurs  coustitutionnelles  au  coor-^ 
traire,  qui  sont  le  produit  de  Faction  prolongée  de 
causes  qui  couimunément  oût  leur  siège  dans  les 
viscères  du  bas-ventre ,  exigent ,  outre  les  moyens 
topiques  y  les  moyens  internes  propres  à  les  détruire*-. 
On  doit  n'employer  que  les  purgatifs  les  plus  doux, 
les  donner  en  petite  quantité^  et  ne  les  pas  continuer 
trop  long-temps  :  tels  sont  les  eaux  salines ,  le  lartrile 
acidulé  de  potasse ,  le  sulfate  de  soude  ou  de  magné- 
sie, elc.  Les  lavemens  sont  aussi  très-souvent  utiles,, 
mais  ils  doivent  être  tièdes«  On  peut  ranger  au  nom^ 
hie  des  topiques  qu  on  a  le  plus  recommandés ,  leau. 
froide ,  la  solution  d'alun ,  ceUe  de  sulfate  de  fer  ,. 
la  décoction  d'écorce  de  chêne.  Si  les  liémorrhoïdes 
sont  gonflées  ou  douloui'euses ,.  on  prescrit  le  ré- 
gime végétal,  des  boissons  rafraichissantes ,  le  tar- 
trite  de  potasse  antimonié  très-étendu  d*eau ,  .tandis, 
qu'on  applique  les  émoUiens  à  l'extérieur ,  tels  que  le 
beurre  frais ,  le  suif,  des  cataplasmes  de  mie  de  pain, 
ou  de  carottes  pHéeâ ,  les  vapeurs  d'eau  chaude  ,  etc.. 
Si  la  tuméfaction  des  hémorrhqïdes  (i)  est  due  à: 
un  état  de  débilité  locale  ou  générale,. on  conseille 
les  topiques  astringens.  La  douleur  est-elie  très-vive,, 
i}  est  souvent  nécessaire  d'y  appliquer  des  sédatifs  ,, 
tels  que  le  camphre,  le  safran >  le  populeum,  l'huila 
de  jusquiame ,  etc.. 

(i)  J*ai  parlé,  dans  les  affections  organiques  de  PappareiL* 
^itvulaioire ,  du  Traité  de  M.  Latroque  sur  les  Hëmorrhoïdes.^ 
«l  de  l'opinion  un  peu  Irop  cxclu&ive  qu'iladmct.. 
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zésiOyS  ORG^KIQUES  PjéRTICULlàRES  X>V 
SYSTÈME  LYMPHATIQUE* 

457.  Il  en  est  du  système  lyinplialîque  comme 
du  système  nerveux  ;  l'un  et  l'autre  sont  extrême- 
ment répandus ,  et  concourent  à  Texercice  de  la  plu- 
part des  fonctio[]S  ,  de  sorte  qu*il  est  dinicilc  de  faire 
le  de'part  de  ce  qui ,  dans  beaucoup  de  maladies , 
appartient  uniquement  aux  lymphatiques  et  aux 
nerfs ,  ou  à  la  totalité  de  l'organe  affecté.  Il  est 
donc  difficile  de  ne  pas  tomber  dans  l'un  ou  Faulrc 
extrême,  savoir,  de  trop  accorder  aux  lésions  des 
lymphatiques ,  ou  de  leur  trop  refuser.  Dans  les 
'scrophules ,  par  exemple ,  ainsi  que  daus  le  carreau  , 
on  ne  peut  mettre  en  doute  que  la  lésion  du  sys- 
tème lymphatique  ny  soit  pour  beaucoup;  la  même 
chose  peut  se  dire  de  Teléphantiasis  et  de  quelques 
autres  maladies  dont  j  ai  déjà  parlé  dans  Tordre  pré- 
cédent ;  mais  comme  presque  tous  les  systèmes  or- 
ganiques sont  alors  plus  ou  moins  lésés,  ou  comme 
les  modes  de  lésions  ne  sont  pas  particuliers  aux  lym- 
phatiques, jai  cru  devoir  en  traiter  dans  cette  édi- 
tion ,  en  même  temps  que  des  lésions  organiques 
générales.  C'est  sur  les  liydropisies  que  je  vais  plus 
particulièrement  insister  Ici.  On  lie  peut  mettre  eu 
donle  que  ces  affections  ne  soient  quelquefois  occa-* 
sionnées  par  des  lésions  organiques  du  système  lym- 
phatique. En  injectant  les  vaisseaux  des  cadavres  d\ui 
grand  nombre  d'hydropiques,  Mascagni  a  remarqué 
que  les  troncs  étoient  tellement  dilatés,  que  dans 
es  plus  grosses  branches  les  vaUulcs  ne  pouvoîcul 
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pins  s*opposer  au  retour  du  fluide  injecté-  Dans  les 
mêmes  sujets  il  a  vu  que  la  dilatation  avoit  égale- 
ment lieu  dans  les  lymphatiques  des  glandes  et  dans 
leurs  cellules.  D'autres  fois ,  et  c'étoit  le  plus  souvent , 
les  glandes  des  liydropiques  étoîcnt  tellement  ob- 
struées, que  le  mercure  rompoit  plutôt  les  tuniques 
des  vaisseaux  qu'il  ne  traversoit  les  glandes*  Les 
vaisseaux  eux-mêmes ,  dans  tout  le  trajet  qui  exis- 
toit  avant  d'arriver  aux  glandes ,  éloient  extraor- 
dinairement  distendus  et  pleins  d'un  fluide  en  tout 
semblable  à  celui  que  contenoîent  les  cavités  qui 
ctoient  le  si^e  des  hydropisies.  On  a  reconnu  égale- 
ment que  ces  glandes  avoîent  acquis  un  certain  degré 
de  dureté.  La  rupture  de  quelques  vaisseaux  lym- 
phatiques a  aussi  été  quelquefois  observée  ;  il  en  est 
de  même  de  leur  compression  par  une  tumeur  voi- 
sine ,  ou  de  leur  obstruction  par  une  concrétion  in- 
terne. 

HT  DBOPJ  s  t  RS  (l). 

458.  L'influence  continuelle  des  découvertes  faîtes 
dans  l'anatomie,  sur  les  progrès  de  la  pathologie 
interne ,  se  manifeste  de  nouveau  par  les  lumières 
que  les  recherches  sur  les  vaisseaux  lymphatiques  ont 
répandues  sur  la  théorie  de  Thydropisie.  Combien 
les  expressions  employées  par  les  anciens  sur  la  for- 
mation de  cette  maladie  sont  inexactes ,  par  l'état 
d'enfance  où  étoit  encore  l'analomie!  Arétée,  d'ail- 
leurs si  excellent  observateur,  ne  fait  que  répéter, 

(!)  Sysonymie,  Hjrdrops ,  Sauvages,  'Lwks.vs^  Voocl, 
CuLLEft ,  Sagar  ,  etc. 


474        LF.SIONS    ORGANIQUES    PARTICULIERES. 

en  parlant  de  Thydropisie,  les  termes  vagues  de 
Jluxion  froide ,  de  changement  du  corps  par  Ufie 
cause  froide  et  humide ,  ^tuibitude  du  corjis  qui  se 
résout  en  eau  par  une  sorte  de  colliquadon.  Je 
m'abstiens  d*uiie  plus  longue  énunieration  des  au- 
teurs, iiîcme  les  plus  célèbres,  dont  les  expressions 
sur  cet  objet  ne  sont  guère  pins  exactes.  Ruysch  a 
«u  ppur  ainsi  dire  la  gloire  d'ouvrir  une  nouvelle 
carnèi*eà  la  pathologie  par  ses  injections.  Il  remar- 
que (  j4dv>ersaria  afuttomica  )  que  la  surface  interne 
de  la  dure-mère,  de  la  plèvre,  du  péritoine,  etc.,  est 
lubriHëc  par  un  fluide  facile  à  s'évaporer,  et  propre 
à  être  repompé  comme  par  un  mouvement  re'tro- 
grade,  attriliué  par  Slenon  et  Malpighi  à  Taclion  de 
certaines  glandes  qui  se  trouvent  dans  ces  raem^ 
branes ,  et  par  Ruysch  à  des  ,ramificalions  innom' 
bra])les  des  extrémités  artérielles.  On  voit  que  ce 
dernier  analomisteavoit  entrevu  Tobjet,  et  qu  il  n'est 
dans  Terreur  que  sur  la  véritable  voie  de  Fabsorptioa, 
dont  la  connaissance  a  été  le  fruit  des  recherches 
postérûrures.  Jusque  là  ,  on  avoil  cru  que  les  épanche- 
jnens  formés  dans  diverses  cavités  étoient  dus  à  une 
simple  condensation  d'une  sorte  de  vapeurs,  et  que 
la  matière  en  étoit  un  liquide  aqueux. 

459.  C'est  Hewson,  célèbre  anatomisle  anglais, 
qui,  par  des  expériences  et  des  obscnations  com- 
paratives, est  parvenu  à  donner  des  idées  justes  sut 
xe  liquide.  11  a  recueilli,  dans  un  animal  récemment 
tué,  le  liquide  qui  se  ramasse  dans  la  cavité  de  l'ab- 
domen, le  thorax,  le  péricarde;  et,  par  une  simple 
exposition  à  Tair  ou  à  Tactloti  de  la  chaleur,  il  en  est 
r|;sulté  une  substance  coagulable  ou  de  Talbumlue.^ 
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comme  lorsqu'on  opère  sur  la  sérosîlo  du  sùtxç^.  Celte 
expérience,  que  Hewsoii  a  répétée  plusieurs  fois  sur 
Aes  chiens,  des  oies,  des  lapins,  a  produit  toujours 
le  même  résultat.  Ilaller  et  Monro  sont  tous  deux 
du  même  avis.  Il  s'agissoit  de  comparer  ce  même 
liquide  avec  celui  qui  se  ti'ouve  dans  les  vaisseaux 
lymphatiques.  Hewson,  après  avoir  tué  un  aiiimal 
sain,  choisit  des  vaisseaux  lymphaliqucs  d'une  cer- 
taine étendue,  qu*il  lia  convenablement ,  qu*il  déta- 
cha ensuite  pour  les  ouvrir  et  eu  recevoir  le  liquide 
dans  une  coupe.  Ce  liquide,  soumis  aux  mêmes 
épreuves  que  le  précédent,  s'est  trouvé  de  la  même 
nature.  Ces  expériences  ont  été  plusieurs  fois  répé- 
tées sur  des  oies,  des  lapins,  des  chats.  On  a  seule- 
ment remarqué  des  variétés  pour  la  proportioîi  de 
ralhuminc,  non-seulement  suivant  les  divers  genres 
d  animaux  ou  leurs  âges  respectifs,  mais  encore  sui- 
vant l'état  de  force  et  de  déinlité  des  animaux  de  la 
même  espèce.  Ce  qu'il  y  a  surtout  de  curieux  et 
de  concluant  pour  ridcntilé  des  trois  liquides  ,  sa- 
voir, de  celui  qui  se  rassemble  aux  surfaces  inté- 
rieures des  membranes  diaphanes  ,  de  celui  que 
donne  la  sérosité  du  saiii^,  et  de  celui  qu'on  trouve 
dans  les  vaisseaux  lymphatiques,  c'est  que  lorsqxi'on 
prenoit  ces  liquides  dans  le  même  animal,  soit  dans 
letat  de  santé,  soit  dans  un  état  de  débilité  ou  de 
.maladie,  on  y  observoit  une  corrcspondauc»  con- 
stante pour  la  densité  cl  la  consistance,  et  par  con- 
séquent pour  la  quantité  de  Talbumine.  Ilewson  a 
observé  aussi  que  lorsque  Taninial  éloit  alToibli  de- 
puis quelques  jours  par  la  diète  ou  une  boisson  pure- 
ment aqueuse,  les  trois  liquides  éloicut  très-délayés 
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el  conlenoient  une  (rès-peh'te  porlîon  d'albumîne. 
Ces  variétés  des  fluides  lymphatiques  ont  été  consta- 
tées par  r histoire  des  maladies.  Une  sorte  de  concvé" 
lion  plus  ou  moins  e'tendue  est  forme'e  aux  surfaces 
intérieures  des  membranes  se'reiises  dans  les  inflam- 
mations, par  une  sorte  de  surabondance  de  l'albu- 
mine; dans  rhydropisîe,  le  fluide  épanché  est  quel- 
quefois trcs-aqucux,  d'autres  fois  plus  ou  moins  con- 
sistant, soit  qu'il  provienne  alors  d'une  inflammation 
lente ,  soit  que  la  partie  la  plus  fluide  ait  été  repora- 
pée  par  le  système  lymphatique. 

460.  On  sait  que  toutes  les  parties  du  corps  hii-' 
main  sont  perspîrables,  que  les  cavités  splauchnîques' 
surtout  sont  arrosées  sans  cesse  par  une  sérosité  plus 
ou  moins  abondante,  plus  ou  moins  sensible,  qui  se 
forme  en  rosée  h  la  surface  libre  des  memhraues  sé- 
reuses dont  elles  sont  tapissées.  Le  mécanisme  qui 
préside  à  ce  pliéuomène  paroît  maintenant  mieux 
connu,  puisqu'on  est  parvenu  non-seulement  à  dé- 
mêler le  caractère  du  fluide  séreux  qui  abreuve  nos 
organes,  mais  qu'on  cotmoît  encore  le  système  des 
vaisseaux  qui  le  rcprermeiit  et  le  reportent  dans  le 
torrent  de  la  circulation.  La  plupart  des  auteurs,  el 
surtout  Mascagni,  pour  expliquer  l'exhalation,  ont 
eu  recours  seulement  à  des  porosités  inorijaniqucs 
des  parois  artérielles  par  lesquelles  les  fluides  trans- 
sttdeul  sur  les  organes;  mais,  d'après  les  observa-- 
lîOîisdeBîchat  {Anatomie génovole) ,  cette  traussu—^ 
dation  n'a  jamais  lieu  pendant  la  vie;  et  Ton  peut 
regarder  les  exlialans  comme  un  ordn*  particîilicf 
des  vaisseaux  du  système  capillaire,  par  rinlerniède 
duquel  ils  se  continuent  avec  les  drlorcs  qui  leur  ap- 
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portent  les  matériaux  de  T  humeur  séreuse  qu  on  re- 
trouve dans  le  tissu  cellulaire  et  à  la  surface  interae 
lies  cavités  qui  renfcniietit  nos  difiiérens  viscères. 
Celte  sérosité  est  bientôt  absorbée  dans  l'étal  de 
santé  par  uu  autre  système  de  vaisseaux,  dont  les 
radicules  innondïrahles  commencent  et  s  ijiiplantent 
dans  le  tissu  cellulaire  et  à  la  surface  des  cavités,  où 
elles  jouissent  de  la  faculté  de  pomper,  de  sucer  les 
humeurs  séreuses  que  les  vaisseaux  exhclans  y  «ié- 
poseul;  et  c'est  ce  qu'on  appelle  sjstènie  absorbant 
ou  lymphatique.  Une  autre  propriété  de  ces  vais- 
seaux ,  qu'il  scroit  important  de  mettre  hors  de  doute 
pour  rendre  raison  des  cpanchemcns  qu  éprouvent 
les  hydropiques ,  est  l'inhalation  par  la  surface  exté- 
rieure du  corps,  que  quelques  savans  contestent,  et 
en  faveur  de  laquelle  cependant  on  peut  citer  des 
faits  qui  semblent  décisifs,  et  qui  n  ont  point  échappé 
ù  la  sagacité  des  anatomistes.  Le  célèbre  Dehaè'n 
voyant  que  la  privation  de  la  boisson  qu'on  impo- 
Soit  à  ces  malades  n'empéchoil  point  leur  intumes- 
cence, n*hésita  point  d'assurer  qu'on  ne  pouvoit  ex- 
pliquer ce  fait  quen  admettant  une  absorption  de 
l'humidité  de  l'atmosphère  par  la  surface  du  corps. 
Le  docteur  Home  s'est  trouvé  plus  pesant  le  malin  à 
la  balance  qu'il  ne  l'étoit  le  soir  précédent  en  se  cour- 
chant,  quoiqu'il  eût  transpiré  toute  la  nuit,  et  qu'il 
n'eût  pris  aucune  sorte  de  nourriture.  L'abbé  Fon- 
tana  a  assuré  qu'en  se  promenant  quelques  heures 
eu  plein  air,  et  par  un  temps  humide,  il  s'éloît 
trouvé  à  la  balance  plus  pesant  de  quelques  onces 
qu'il  ne  l'étoit  auparavant;  ce  qui  suppose  néces- 
sairement une  absorption  de  l'humidité  de  l'atmo- 
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sphère.  Nul  doute,  dit  Cruilshanl. ,  sur  cette  fonc- 
tion des  tegumeas,  et  il  rapporle  le  fait  suivant  pour 
la  confirmer.  Un  malade  qui  avoil  tuie  conslriction 
de  l'œsophage  telle,  qu'auciuie  substance  fluide  ou 
solide  ne  pouvoit  parvenir  dans  Tcstoniac,  ne  prit 
aucune  nourriture  pendant  deux  mois  :  il  étoit  tour 
mente  delà  soif ,  et  ne  nnidoit  aucune  urine.  Cruik- 
sJiank  lui  ordonna  un  bain  chaud  soir  et  malin 
dant  une  heure  durant  I  espace  d'un  mois:  sa  soi 
dissipa;  il  urina  comme  s'il  avoit  bu  à  sa  manière  ac- 
coutumée, et  que  sa  boisson  fut  descendue  aisément 
dansTcstoniac. 

461.  Les  vaisseaux  lymphatiques,  parleurs  diilerenj^ 
genres  d'aflectîons ,  devienut^nt  la  cause  des  maladief 
lesplus  graves,  que  Cruiksharikrapporteà  cinqpoints 
généraux  de  division  {jdnatomie  des  lyaîsseaiuc  ah^ 
sorbans y  traduction  française,  pag.  a3i  ).  En  nous 
bornant  ici  aux  cas  d'hydropisie,  on  doit  remartjuer 
que  celle  qui  est  la  plus  ordinaire  tient  à  une  débilite 
générale  qui  se  fait  d*abord  ressentir  aux  extrémitéi, 
inférieures;  ce  qui  arrive  même  durant  la  jeunesse 
après  des  maladies  longues  et  dangereuses.  ]\Lxîs  c 
gonflement  est  d'un  mauvais  présage  dans  la  vieil- 
lesse, surtout  lorsqu'on  éprouve  des  symptômes  de^ 
Tastbme;  car  il  est  probable  queThydi-opisie  visible" 
des  jambes  est  aloi'S  accompagnée  d'un  épauche- 
meut  dans  la  poitrine.  Les  femmes  supportent  frér^| 
quemment  cette  intumescence  des  jambes  beaucoup 
plus  long-temps  que  les  hommes,  et  même  pendant 
des  années,  sans  danger;  il  est  des  hommes  qui  lui 
ont  résisté  près  de  douze  ans,  sans  que  leurs  fc 
eu  lecusseat  aucune  atteiute. 
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462.  Parmi  les  causes  cticore  Ircs-peu  connues  de 
Vliydropisie ,  je  ne  dois  poiiU  omellrc  de  parler  des 
iiillanimations  chroniques,  peu  ob&ei^e'es  jusqu'en 
ces  derniers  temps;  elles  onl  beaucoup  de  variélés, 
et  ne  sont  pas  moins  funestes  <|uc  celles  ijui  sont  ai- 
guës; elles  le  sont  même  plus,  car  souvent,  mécoa- 
nues  à  cause  de  la  légèreté  insidieuse  de  leui'S  sym- 
ptômes, leur  trailement  est  ntigligé  ou  même  dirigé 
à  contre-sens.  Le  siège  le  plus  ordinaire  de  ces  in- 
flammations est  dans  les  poumons,  les  intestins,  les 
yeux,  quelquefois  aussi  dans  le  foie;  il  est  diflkîle 
d'abord  de  les  reconnoître,  à  moins  qu'elles  ne  suc- 
cèdent à  des  pLlcgniasies  aiguës,  surtout  dans  les  vis- 
cères parencliymateux.  Celles  des  intestins  sont  plus 
faciles  à  saisir;  mais  elles  peuvent  tromper  par  une 
apparence  d'embarras  des  premières  voies  ou  d'une 
colique  fiatueuse.  Dans  les  poumons,  elles  se  montrent 
sous  les  dehors  d'un  catarrfie;  souvent  aussi  elles 
viennent  d'un  catarrhe  aigu  qui  a  été  négligé  ou  mal 
traité.  Dans  leur  étal  invétéré,  elles  dégénèrent  ca 
asthme,  en  hydrothorax,  en  tubercules  du  poumon , 
en  pbthisie  :  c'est  ainsi  que  Tinflammation  chronique 
des  ititestins,  ou  de  quelqu'une  des  parties  situées 
dans  l'abdomen,  finit  par  des  constipations  opiniâ- 
tres, quelquefois  des  diarrhées  ou  l'ascite  ;  elle  peut 
aussi  attaquer  les  reins,  dans  des  affections  calcu- 
lenses  ou  goutteuses  ,  la  vessie  ,  T  utérus ,  et ,  sui- 
vant des  circonstances  accidentelles,  se  montrer  sous 
diverses  formes  ,  ou  produire  d'autres  maladies. 
Outre  les  symptômes  propres  à  la  partie  affectée, 
elles  ont  souvent  pour  indice  une  légère  fièvre  hec- 
tique qui  ne  se  manifeste  que  le  soir,  et  qui  est  beau- 
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coup  moins  remarquée  que  celle  qui  provieul  d'une 
ulcération    îuterue  :  quelquefois  aussi   cette   fie 
n'est  point  sensible.  Si  le  siège  de  raflcclion  est  dai 
les  puuaious,  toux  légère,  contitiue  et  rebelle,  di 
ficultéde  respirer;  s'il  est  dans  le  foie,  jaunisse  p* 
marquée,  peu  d'anxiéte's,  peu  ou  point  du  tout 
goiiflenient  dansThypocboiidre  droit ,  nausées,  per| 
de  l'appéLit,  déjections  bilieuses  et  fréquentes.  Dai 
Thospice  de  la  Salpèlrîère,  ou  obser^x  de  semblabl 
inflammations  des  Intestins  qui  sont  marquées  pi 
plus  ou  moins  de  tension  dans  l'abdomen,  par  ui 
sensibilité  pins   ou  moins  vive  de  cette  partie 
moindre  contact,  par  des  douleurs  sourdes,  des  diai 
rhées  intermuiables,  ou  bien  par  un  épanchemeut 
sérosité. 

463.  On  peut  voir  des  exemples  nombreux  de  a 
inflamraalious  clirouiques  dans  l'ouvrage  si  conni 
deMorgagnî,  dans  le  deuxième  volume  de  ma  Ni 
»i>graphie,  et  dans  l'Histoire  des  phlegmasies  chi 
niques  de  M.  B^ussais;  et  on  seul  combien  il  cski 
important,  dans  l'exercice  de  la  médecine,  de  disticHj 
guer  les  h^'dropisies    qui  en  sont  la  suite,  dav< 
celles  qui  sont  primitives. 

464*  Les  notions  les  plus  simples  sur  la  position,.] 
la  structure  et  les  fonctions  des  vaisseaux  lympha- 
tiques suffisent  pour  s  élever  aux  deux  causes  les  plu4J 
générales  des   bydropisies,  soîL  du  tissu  ceHulaire,] 
soit  des  cavités  revêtues  par  les  membranes  séreuses 
ce  sont  Faugmentation  d'exhalation  séreuse  et  la  di-j 
minution  de  Tabsorptioti,  soit  isolées,  soit  réunies, 
î**.  Les  observations  les  plus  répétées  appreaneni 
que  raugmenlation  d'exhalation  séreuse  peut  èU 
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produile  par  des  causes  ilebililaiiles,  des  hfîinonlia- 
^es  cxucssivcSy  1  habitation  des  lieux  bas  cl  humides, 
Tabus  des  boissons  aqueuses,  le  défaut  d'exercice,  la 
tristesse ,  les  chagrins  profonds,  etc.  IMais  on  ne  doit 
pas  meconnoltrc  non  plus  que  des  circonstances  op- 
posées, c'est-à-dire  propresà  augmenter  la  force  Io- 
nique des  vaisseaux,  une  constitution  atliletique,  unu 
\ie  dure  et  exercée,  la  suppression  d*une  évacuation 
habituelle,  une  nourriture  succulente ,  etc. ,' peuvent 
aussi  produire  une  surabondance   d'exhalation   sé- 
reuse. Une  source  bien  plus  féconde  des  mêmes  af- 
fections, (juonavoit  méconnue,  et  que  les  obser- 
vations multipliées  de  M.   Corvisart    ont  nn'sc  en 
évidence,  tient  à  une  lésion  organiqtie  du.ccpur  ou 
des  gros  vaisseaux  (i),  qui  comprend,  soit  les  dila- 
tations on  anévrysnies  de  ces  parties,  soit  les  étals 
contre  nature  de  leurs  orifices  cl  de  leurs  valvules, 
comme  rélrécissemens ,  ossiltcations  ou  ulcérations. 
a°.  L'absorption  peut  être  diminuée  par  Tatonie  dans 
laquelle  tombeul  les  vaisseaux  lymphatiques  par  des 
causes  débilitantes,  générales  ou  particulières,   des 
maladies  longues,  des  évacuations  atx)ndantes.  Les 

«^* : — '. : r: — ^~ 

(I)  Un  homme  âyé  Jccinquantc-trois  ans,  ijuî  é|)i'ouvoic 
une  grande  dyspnée  ,  de  la  toux  et  de  violent»  pa1|}it.i(tons  du- 
cQcur ,  avec  un  pouls  petit,  concentré  el  irrégulîfr,  fut  reçu  à 
la  Clirii([ue  interne  de  riiopilal  de  la  Cliaritc  5  déjà  les  mem- 
bres abdoniinanx  commençoient  k  entier  :  en  peu  de  jours  aiig- 
inenlatioM  des  symptômes  j  l'înfillralion  gagne  les  pat  tics  géni- 
tales cL  tes  parois  de  rabJornen.  Le  malade  périt  suffoqué,  et 
à  Touverlure  du  corps  on  trouva  que  le  cœur  avoit  acquis  un 
volume  énorme ,  et  que  dc'jx  des  valvules  aoi  tit{ue5  étoient  re- 
tenues à  demi-abaissées  par  un  tubercule  caitilagineux  (£s»yî 
sur  r/iydmpi4ie  f  par  Em.  Noucl.  Paris,  1800^. 
Itl.  ^1 
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fièvres  intermitlenles  de  longue  durée.  L' obstruction 
des  glandes  l^-niphatiques  peut  aussi  mettre  un  ob- 
stacle à  l'absorption  ,  et  pi*oduire  une  dilatation  def 
extréniilés  des  vaisseaux  du  même  nom,  puisque 
l'inspection  cadavérique  a  fait  voir  à  Mascagni ,  dans 
des  cavités  où  s'étoit  formée  une  collection  lymphati- 
que ,  ces  vaisseaux   très-distcndus  et  remplis  d'un 
fluide  semblable  a  celui  de  ces  cavités,  et  qu'il  a  re- 
connu en  outre  que  les  glandes  dans  lesquelles  iJs 
venoient  se  rendre  étoieut  entièrement  engorgées. 
Maïs  que  de  problèmes  à  résoudre  offre  encore  la 
doclrine  des  hydropisics,  sur  le  concours,  par  exem- 
ple, d'une  exhalation  augmentée  et  d'une  absorption 
diminnée,  sur  la  distinction  exacte  des  hydmpisies 
primitives  d'avec  celles  qui  sont  secondaires,  et  qui 
proviennent  de  désordres  organiques  dans  les  visccn 
sur  les  hydropisies  accidentelles  et  qui  sont  la  suite] 
d'une  absorption  de  rbumidité  de  l'atmosphère  par} 
l'organe  cutané,  sur  les  avantages  des  onctioas  hui^^ 
leuses  à  l'extérieur,  etc.  !.... 

464.  Peu  de  maladies  ont  donné  lieu  à  un  aussi 
frrand  nombre  d'écrils  que  Tliydropisie,  comme  il  est 
facile  d'en  juger  par  le  catalogue  que  Bâcher  en  a 
donné  à  la  suite  de  son  ouvrage  (  ReckeTThes  sur  ks 
Maladies  chroniques  ,  parti cuL'èrement  sur  les 
Hydropisies  et  sur  les  moyens  de  les  guérir,  Pa- 
ris, 1776).  L'ouvrage  de  Monro  (an  Essai  on  the 
Dropsj  niid  Us  dijjerent  spccies.  London,  1765)  est 
aussi  remarquable  par  l'érudition  choisie  et  la  mé- 
thode qui  y  régnent.  L'un  et  Taulrc  de  ces  ouvrages 
conlienncnt  des  histoires  particulières  sans  nombre 
d'hydropisies,  soit  simples,  soit  compliquées,  gué- 


nroROPisiES.  4^5 

ries,  soît  par  les  pilules  Ioniques,  soit  par  d* autres 
medicamens ,  comme  les  drastiques ,  les  diurétiques, 
les  sudorifiques,  etc.  Mais  au  milieu  de  cette  richesse 
apparente,  et  de  la  confiance  que  fait  naître  une 
semblable  collection  de  faits,  combien  de  fois  ne  se 
trouve-l-on  point  désabuse  des  espérances  qu'on  avoit 
conçues,  lorsqu'on  se  livre  à  Texercice  de  la  méde- 
cine, et  qu'on  voit  si  souvent  la  maladie  résister  au 
traitement  le  plus  mélbodique  !  Combien  il  importe 
surtout,  pour  n'être  point  trompé,  de  porter  une  at-i» 
tentiun  particulière  sur  le  caractère  primitif  ou  se- 
condaire de  riivdropisie!  QueTanasarque,  par  exem- 
ple ,  soit  produite  par  un  défaut  d'énergie  vitale,  par 
une  constitution  délicate,  molle  et  lymphatique,  par 
un  séjour  prolongé  dans  une  atmosphère  humide > 
une  vie  sédetitaire,  une  bémorrbagîe  excessive,  on  a 
Tespoir  le  plus  fondé  de  rétablir  le  malade  par  ua 
régime  analeptique  et  des  medicamens  fortifians, 
comme  on  eu  trouve  des  exemples  dans  la  Disserta- 
lion  que  j'ai  déjà  citée.  Mais  ou  doit  porter  un  juge- 
meut  bien  dillérent  de  Thydropisie  cellulaire  ou  ana- 
sarque  qui  est  invétérée  ,  ou  fomentée  par  des  affec- 
lîons  organitpjes  des  viscères ,  comme  le  poumon  ou 
le  foie ,  ou  par  un  anévrysme  du  cœur  et  des  gros  vais- 
seaux. Les  hydropisies  des  cavités  revêtues  de  mem- 
branes séreuses,  comme  l'hydrocéphale,  l'hydrora- 
chis  ou  spina-bifida,  l'hydrothorax,  Thydropéri- 
carde,  Fascile,  donnent  lieu  à  la  même  distinction  et 
aux  mêmes  remarques.  Proposer  un  remède  uni- 
versel contre  l'hydropisie,  n  est-ce  pas  proclamer 
liautement  qu  on  ignore  l'histoire  générale  de  celte 
maladie  ? 
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465.  On  est  oMigc  de  remonter  à  des  notioas 
exactes  sur  la  structure,  les  divci's  prolongemeus  et 
les  fonctions  du  tissu  cellulaire,  pour  être  éclaire  si 
la  nature  et  les  suites  des  symptômes  qu'olïVe  1 
uasarque....  Que  de  choses  ingénieuses  dans  les  r< 
cherches  sur  le  tissu  muqucux  ou  l'organe  cellulaire, 
jîar  Bordeu  !  Ses  idées  ont  reçu  de  nouveaux  ù6\'\ 
loppemens  dans  une  Dissertation  publiée  à  Mont 
pellier(Cor/;o/'/^  crlbrosi  Uippocraùs ,  etc.,  1774),' 
dans  une  autre  postérieure  à  celle-ci  (^jén  in  cei 
loso  texiit  Jrcquentîns  morbi  et  morbonim  miUatlO' 
7ies.,..).  Oïl  sait  que  le  tissu  cellulaire  est  composée 
fiJameiis  et  de  lames  séparées  entre  elles ,  de  nerfs,  d< 
vaisseaux  sanguins ,  de  glandes  ;  ce  sont  les  extremît< 
artérielles  qui  laissent  échapper   en  plus  ou  moiii 
grande  quantité  le  fluide  IjmpJiatique  déposé  dan 
des  aréoles  ou  cellules  qui  varient  pour  la  grandeuri 
et  la  figure  ,  et  qu  on  rend  surtout  manifeste  par  h 
macération  et  Tiasufllation.  Les  cellules  se  distendent 
et  se  gonflent  par  des  injection&  jtrtillcielles ,  soîfcl 
dans  les  veines,  soit  daiis  les  artères,  et  la  parlii 
la  plus  liquide  qui  transsude  de  leurs  extrémités  estl 
reprise  par  les  vaisseaux  absorbansou  lymphatiques. 
Qu'on  suppose  maintenant  que^  par  une  cause  quel-* 
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conque ,  ces  derniers  vaisseaux  perdent  leur  faculté 
de  repomper  le  fluide  épanché  dans  les  cellules,  on 
a  dès-lors  une  juste  idée  de  Tanasarquc...  Comme 
le  fluide  e'panche'  dans  le  tissu  cellidaire  distend  la 
peau  ,  comprime  les  vaisseaux  sanguins  ,  les  nerfs  , 
les  muscles ,  etc. ,  et  tient  tout  dans  un  état  de  re- 
lâchement, la  chaleur  animale,  le  ton  contractile 
des  vaisseaux  en  sont  beaucoup  diminués ,  cl  la  peau 
devient  quelquefois  insensible  ,  même  à  l'impres- 
sion de  la  brûlure.  La  résistance  que  la  circulation 
éprouve  dans  les  petits  vaisseaux  ,  fait  refluer  le  sang 
dans  les  ^ands  vaisseaux ,  vers  le  cœur  et  dans  les 
poumons;  ce  qui  produit  des  anxiétés  et  une  difiicul  té 
de  respii'er  au  moindre  mouvement.  Quelquefois  , 
surtout  quand  la  peau  est  délicate ,  le  fluide  dis- 
tend et  dilate  tellement  les  pores  de  cet  organe , 
qu*il  s'y  fraye  un  libre  passage ,  et  y  forme  une  trans- 
sudation plus  ou  moins  abondante.  S'il  ne  peut  tra- 
verser que  la  peau  proprement  dite  ei.  le  tissu  cel- 
lulaire ,  sans  pénétrer  répidermc,  il  sépare  ce  der- 
nier sons  fonne  de  vésicules  qui ,  étant  ouvertes  , 
laissent  écouler  le  fluide...  Uneanasarque ,  lors  même 
qu  il  n  y  a  point  d'ëpanchemcnt  dans  la  poitrine  ou 
Tabdomen,  entraîne  toujours  une  difTusion  de  liquide 
dans  le  tissu  cellulaire  qui  environne  les  viscères  ; 
ce  qui  ne  peut  que  troubler  les  fonctions  de  ces  der- 
niers ,  et  produire  des  symptômes  divers  suivant  la 
partie  aft'ectée. 

4^3.  La  graisse ,  duratit  drs  maladies  longues  , 
est  résorbée  et  sert  d'aliment  :  dans  l'emphysème 
par  une  cause  externe  ,  comme  la  fracture  d'nntî 
côte,  la  blessure  de  la  trachéc*artère  ,  lair  est  re- 
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sueur.  Cet  homme  avoît  une  fièvre  violente  et  était 
par  tout  Irès-cnfle  ,  souffrant  dos  douleurs  aî^^iiè's  , 
et  ne  pouvant  articuler  aucnti  mot.  Qnoî<pe  j'ei 
désespei'asse  ,   je  le  fîs  néanmoins  aussitôt  saigner 
et  Je  le  mis  au  régime  rafraicliissanl  ordinaire ,  av 
six  bols  de  camphre  et  de  nître  par  jour.  Le  firoo- 
flement  du  visage ,  de  la  poitrine  et  dcsextrémilej 
supérieures  disparoissoit  ;  mais  relui  des  exlreniitel 
inférieures  augineuloil.  J'eus  aloi*s  recours  à  la  pa^ 
racentèse ,  qui  donna  lieu  à  Févacuation  de  plusicui 
pintes  de  sérosité  ^   je  fis  en  outre  pratiquer  d< 
mouchetures  aux  malléoles;  ef  au  moyen  d'une  noui 
riture   abondante  ,  des  remèdes  lanlùt  diurctiquesj 
tantôt  toniques  ,  ce  malade  fut  en  état  de  se  prom< 
ner  an  bout  d'un  mois  et  demi.  11  fut  alors  envoya 
à  Crémone ,  et  au  bout  de  quinze  jours  je  le  rerî 
sain  et  bien  porlant.  >» 

4<»9.  Enfin  Tanasarque  peut  cire  symptomalique 
d'une  lésion  des  viscères  abdominaux  ,  et  souvent 
cIleestreflTct  d'un  obstacle  qu'éprouve  la  ci  rcidîij  ion  par 
un  vice  organique  du  cœur;  la  face  estalors  fortement 
colorée  ou  comme  injectée,  le  pouls  fort  et  déve- 
loppé ,  la  chaleur  du  corps  plutôt  atifpTienlée  qiitH 
diminuée.  Un  homme  âgé  de  cinquante-trois  ans, 
<i'une  constitution  robuste ,  et  livré  à  une  vie  labo- 
î'ieuse,  fut  reçu  à  la  Clinique  interne.  Depuis  deux 
a»is,  grande  dilFicultéde  respirer,  toux  incommode, 
et  violentes  palpitations  qui  duroient  depuis  long- 
temps sans  pouvoir  leur  assigner  une  cause  connue; 
ligiu'e  animée  avec  tendance  à  la  bout]issure  ,  rcspi- 
ralipn  très-gènée  y  sans  aucun  signe  d'épanchement 
notable  dans  les  cavités  thoraciqucs  :  le  sou  obsciu' 
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rendu  en  frappant  la  réprioa  du  cœur ,  les  batteracns 
de  cet  or^^ane  sentis  dans  une  grande  étendue  ,  le 
ponis  petit ,  concentre  et  îrr«»(ulier  ,  Grent  recon- 
noltrc  que  ce  viscère  étoit  le  sle^je  d'une  aflbctioa 
organique.  Déjà  les  membres  abdominaux  commea- 
çoient  à  enfler.  I^  marcIie  de  la  maladie  fut  rapide; 
en  peu  de  jours ,  augmentation  de  la  dinicultc  de 
respirer,  face  itijectëe,  inliltration  des  parties  gé- 
nitales et  des  parois  de  Tabdomen  ,  soif  vive,  sé- 
crétion d'une  grandequantité  d'urine;  enfin  le  malade 
mourut  sulî'oqué-  On  ne  trouva  quune  très-petite 
quantité  de  fluide  dans  les  cavités  splancbniques  ; 
mais  le  creur  étoit  d'un  volume  énorme  ,  et  s'éten- 
doil  transversalement  dans  le  thorax  autant  à  droite 
qu'à  gauche.  Deux  des  valvules  aorliques ,  au  lieu 
d'être  lil^res  et  flottantes,  étoient  retenues  à  demi- 
abaissees  par  un  tubercule  cartilagineux  de  la  gros- 
seur d'un  pois,  qui  étoit  interposé  entre  elles.  (Dis* 
sertaiion  sur  fUrdropisic ,  par  31.  IVouei.) 

§  II.  Description  générale  de  VAnasarque. 

470.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  Les 
plus  orditiaires  sont  une  constitution  délicate,  molle 
et  ljmpliatiqne,iui  séjour  prolongé  dans  uneatmo- 
^licre  humide  avec  privation  de  l'influeuce  de  lalu- 
«mière ,  uue  vie  sédentaire,  une  mauvaise  nourriture, 
des  chagrins  prolongés,  des  cvacuatious  abondantes, 
,  la  suppression  ou  le  dérangement  des  menstrues,  des 
.locbics,  des  hémorrholdes,  des  sueurs,  etc.  ;  l'abus 
des  roédicamens  dans  les  maladies  aiguê's  ou  chro- 
niques, tlans  les  fièvres  inleiuinltentes;  la  répercus- 


490    '    LESIONS    ORGANIQUES    PARTICULIÈRES"» 

eîou  d'un  exariLhèmCy  Tusage  des  astringeas  dans  une 
diarrhée  se'reuse,  une  réleiition  d'urine,  rbyslcrie,j 
<Ics  vices  dans  quelqiies-uns  des  viscères  abdomi-l 
saux ,  quelquefois  uu  état  pléthorique  et  des  ailbc-* 
tions  morales  vives. 

471-  Symptômes.  L'in/îllralion  commence  ordi- 

•nairemeiit  par  les  membres  abdominaux;  d'abord 

-gonllcmeut  des  pieds,  qui  devient  moins  sensible 

«{uand  on  est  couche;  Tenflure  s'élève  ensuite  par 

idegre  aux  cuisses  ,  aux  lombes  ,  au  ventre  ;  elle 

gagne  enfla  le  thorax  ,  les  bras  ,  les  maiiis   et  la 

iace.  D'autres  fois  rinHltraLion  se  manifeste  par  une 

l>ounissure  de  la  face  et  se  répand  sur  le  reste  du 

<x)rps;  la  peau  est  d'un  blanc  laiteux,  et  souvent  plus 

-froide  au  loucher  que  dans  Téta t  naturel;  le  pouls 

est  petit,  mou  et  lent.  Dans  Fhydropisie  cellulaire 

-qui  tient  à  la  lésion  organique  d*un  viscère,  la  face 

•«st  colorée  et  comme  injectée,  la  peau  rouge,  h; 

chaleur  non  diminuée ,  le  pouls  fort  et  développé 

avec  une  certaine  roideur;  on  trouve  tous  les  carac-, 

tèrcs  d^une  constitution  énergique. 

§  m.  Traitement  de  Cjânasarque 

47a.  Jaî  peu  besoin  d'insister  sur  les  remèdes  gé« 
néraux  qu'on  peut  opposer  à  l'anasarque,  comme 
Fusage  des  hydragogucs,  des  sudori tiques,  desdiu 
rétiques,  puisqu'on  trouve  ces  objets  dans  tous  les 
Traités  généraux  «le  médechie.  Mais  combien  ne 
faut-il  pas  de  sagacité  dans  le  choix  de  ces  moyens 
ïïinvant  la  cause  de  la  maladie,  iàge  et  les  disposi 
tions  de  rîndfvidu,  la  saison,  le  climat,  etc.  !  Cam- 
per remaixjue  judicieusement  qu  on  doit  peu  compter 
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sur  les  evaciians,  si  on  n'îuterpose  Labilemenl  les 
sliniulatis  et  les  touiqucs.  Les  préceptes  qu'avoit  dou- 
liés  auparavant  Hofi'mann  sont  pleins  de  sagesse.  Il 
fait  craindre  l'usage  précipité  des  liydi*agogues  ou 
diurétiques,  comme  propres  à  produire  quelquefois 
l'iunamniatioii  des  intestins,  ou  à  accroître  un  état 
de  débilité  naisible.  11  insiste  surtout  sur  la  méthode 
d'expeclalîon,  en  prolongeant  le  traitement  un  ou 
deux  mois  y  et  en  ranimant  lentement  les  ressources 
de  la  nature  par  1  interposition  adroite  des  toniques 
et  remploi  des  évacuans  simples  et  point  trop  éner- 
gicpf'^.  H  finit  même  par  un  précepte  général  qu*on 
ne  sauroit  trop  méditer  :  In  majcirnis  morbis  vin- 
tendis  ,  lenissima  et  simplicisslma  remédia  dià  con- 
iiiiuala.  Mais  les  lumières  les  plus  étendues  et  1  ex- 
périence la  plus  consommée  ne  sont-elles  pas  quel- 
quefois réduites  à  échouer  dans  le  traitement  de 
Tanasarque  ou  iiydropisie  cellulaire,  loi^qupn  s'y 
engage  sans  connoitre  la  distinction  fondamentale  de 
celle  qui  est  essentielle  ou  primitive  d'avec  celle  qui 
est  secondaire  et  qui  tient  à  un  vice  organique  du 
cœur?  Ou  a  réussi  avec  les  antîphlogistiques  et  la 
saignée  dans  Tanasarque  active. 

HYDROCÉPHALE    (l). 

§  I**".   Considérations  générales. 


'    4?^*  '^^  épancbemens  d'un  fluide  séreux  dans 
r  intérieur  du  crâne  et  surtout  dans  la  cavité  des  ven* 


^m9r£U5|  CuixE» ,  SAOAn  ,  etc. ^  Iljdrocephalum ,  Vogïu 
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triciiles,  se  forment  lentement  ou  d'une  manière 
subite;  dans  ce  dernier  cas,  si  l'ëpanchement  du 
liquide  est  la  maladie  essentielle ,  il  doit  rentrer  danA- 
Fordre  des  hydropisies,  et  c'est  ce  qu  on  peut  encore' 
dllFicilemcnt  déterminer-  Je  crois  devoir  néanmoins 
reunir  ici  ces  deux  variétés  de  rhydroeephale  qui  ont 
en  effet  de  grands  traits  d'analogie ,  quoiqu'elle» 
offrent  aussi  des  différences  remarquables. 

474-  Jijdroccphaie  chronique.  C'est  un  heureux 
alliage  que  celui  des  recherches  d'histoire  naturelle 
avec  rexei'cice  de  la  médecine,  et  quelle  pureté  de 
goût  n'en  résulte-t-il  point  pour  la  méthode  d'obser- 
ver et  de  décrire  les  maladies!  Camper  en  donne  un 
exemple  en  parlant  de  Thydrocéphale,  dans  sa  Dis- 
sertation sur  Ihydropisie  (Me'ffioires  de  la  Société 
rojnîe  de  Médecine  pour  les  années  1784  cf  lySS)- 
Ce  médecin  habile  compare  les  résultats  des  obser-i 
vatior^  de  divers  auteurs  sur  la  quantité  plus  oti 
moins  considéi'able  de  liqiiide  épanché  dans  Tinté-* 
rieur  du  crâne;  il  fait  connoUrc  les  dimensions  ex-» 
cessives  qu'a  prises  alors,  dans  certains  cas,  Tasscm- 
blage  des  os  qui  forment  cette  cavité,  comme  Tat- 
testent  les  pièces  d'analomie  conservées  dans  le» 
cabinets  des  naturalistes.  Jl  résulte  des  faits  observé» 
qu'il  rapporte,  que  les  enfans  attaqués  d'hydrocé- 
phale, dont  les  sutures  sont  écartées,  vivent  rar&- 
nicnt  aii-dcla  de  trois  ou  quatre  ans;  et  que  ceux  au 
contraire  dont  les  sutures  ne  sont  nullement  dis- 
jointes peuvent  parvenir  jusqu'à  Tadolescence. 

475.  Le  siège  de  Icpanchcment ,  dans  riiydrocé- 
phale,  est  très-varié  :  tantôt  il  est  entre  le  ciiin^  et  la 
«iure-mère,  ou  entre  cette  dernière  et  la  pie-mèrcy^ 
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et  tantôt  entre  la  pic-mère  et  lecervrau.  On  a  trouvé 
quelque  foi  s  aussi  des  hyHatides,  ou  bien  une  grande 
quantité  de  liquide  dans  les  ventricules  du  cerveau.... 
Dans  tous  ces  cas  ,  se  manifestent  les  symptômes 
de  la  coTnpres&ion  de  cet  organe  et  de  I  iulerrupLiou 
plus  ou  moins  marquée  de  ses  fonctions,  comme 
douleurs  de  tête,  vertiges,  engourdissemcns,  écou- 
lement involontaire  des  larmes ,  stupeur,  quelquefois 
perle  de  la  vue,  d'autres  fois  de  Touïe;  e^Ltiuclioa 
graduée  des  facultés  de  l'entenderaent;  euiin  con-* 
vulsions,  léthargie,  apoplexie,  et  la  mort  Morgagui 
(Effist.  Xfl)  a  donné  des  riotions  justes  et  précises 
sur  riiydrouéphalc,  et  il  a  fait  voii*  avec  sagacité, 
dans  cette  maladie,  Fongine  du  phénomène  singu- 
lier de  fœtus  acéphales,  cest  à-dire  de  fœtus  nés  à 
ternie  et  dent  on  n'apercevoil  plus  que  la  base  du 
crâne.  Ces  observations  ont  été  multipliées,  au  point 
qu'il  sei'oit  maintenant  superflu  d  eu  communiquer 
de  nouvelles  descriptions,  comme  un  objet  piquant 
de  nouveautés.  Dans  des  cas  rapportés  par  Vésale  et 
Tulpius,  le  cerveau,  à  la  vérité,  ne  raanquoit  pas; 
mats  en  perdaiit  .sa  première  forme,  il  avoit  pris 
celle  dune  cavité  voûtée,  et  la  substance  médullaire 
avoit  clé  tellement  distendue  qu  elle  ressembloit  seu- 
lement il  une  membrane  un  peu  épaisse  :  ce  qui  est 
très-remarquable,  c'est  que,  même  dans  ces  cas,  les 
fonctions  de  renlendemen»  se  conservoient  dans  leur 
intégrité.  Camper  dit  avoir  vuJe  même  phénomène 
nvec  admîi'alïon;  mais  il  convient  cependant  que  la 
plupart  des.enfans  hydrocéphales  soi»l  héljctés  et 
dans  un  état  de  stupeur.  Dans  ceux  dont  il  a  fait 
1  ouverture  après  la  mort^  il  a  toujours  trouvé  Té-; 
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paiiclicmcnt  dans  les  ventricules  antérieurs  du  cei 
>eau,  ce  qui  avoit  exirémement  aminci  la  substan< 
ïiiédullaire.  11  est  facile  d'ailleurs  de  juj^er  que 
amincissement  y  L'expansion  des  os,  rëcarlenieiit 
retendue  des  sutures,  sont  des  atlections  au-dcssi 

des  ressources  de  la  médecine [> 

476»  Hjdvocépkale  aiguë.  Celle  maladie  u*a  poîii 
rlé  décrile  par  les  anciens;  elle  n*esl  bien  coruiii^ 
C]ue  depuis  la  fin  du  siècle  dernier.  Morgagnt  n'a  riea 
laissé  sur  Tétat  du  cerveau  dans  celle  atî'eelion ,  dont  > 
Robert  Whyt  a  donné  le  premier  une  lioime  «les* 
criplion  en  1768.  Depuis  celte  époque  ,  Folhergillel 
W'atson,  M.  Odier  {Mémoires  de  lu  Société  royale, 
de  Médecine j  1779)»  et  quelques  aulrcs  médecins^ 
tant  nationaux  qu'étrangers,  ont  développe  les  ca- 
ractères de  celte  aflcction  bien  connue  maintenant  eit 
Europe  ;  Tobservalion  suivante ,  extraite  du  Mémoiro 
de  M.  Odier,  en  donnera  une  idée  exacte.  Une  fillft 
de  quinze  mois  se  plaignoit  depuis  quelque  temps 
de  nausées  et  de  diarrhée  ;  elle  étoit  morose  ;  les  selles 
ëtoient  séreuses,  à^un  vert  foncé  et  très  acres;  le 
pouls  étoit  petit,  un  peu  inégal;  la  pupille  dilatée, 
>fie  contractant  à  l'approche  d'une  bougie  allumée^  ^ 
^Tnaîs  d'une  manière  fort  irrégulière;  la  tête  fort  pe*  V 
^nle,  sans  assoupissement;  les  yeux  se  tournoient 
fréquemment  d'une  manière  couvulsive  de  haut  eu  M 
bas  ;  on  ohservoit  aussi  de  temps  en  temps  de  légères  ™ 
convulsions  dans  les  mains  et  dans  les  bras;  lama-» 
lade  paroîssoit  voir,  mais  indistinctement;  elle  avoit 
beaucoup  de  démangeaison  dans  le  ne»,  et  quelque- 
fois des  griiicemens  de  dents.  Le  lendemaîn  matin , 
**i8S0upisscmeat  ayoit  beaucoup  augmenté;  la  \iic 
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paroissoil  enlicremeut  perdue,  la  pupille  cloit  très- 
dilatée,  et  à  Tapproche  d'une  bouffe  elle  ne  se  con- 
tractoit  que  par  une  osciliailon  lente  et  convulsive 
particulière;  les  convulsions  des  bras  et  des  jambes 
etoient  à-peu-près  les  mèmef  ;  le  pouls  etoit  plus 
fréquent  et  plus  irif-gulier;  les  joues  étoicnl  d'un 
rouge  très-vil'.  A  cet  ^tat  se  joiguoieut  la  morosité 
de  la  malade ,  des  cris  plaintifs  et  continuels  lors- 
qu'on la  réveilloit,  de  Fangoisse,  de  l'inquiétude,  des 
vomissemens,  la  diminution  de  Tuniic  fvésicaloh^ 
à  V occiput ,  potion  auec  l'acétate  de  potasse ,  le  nitrate 
de  potasse  j  Veau  de  cerfeuil  ^  poudre  purgative)  ^ 
Turine  devînt  plus  abondante  et  plus  limpide  ,  les 
selles  plus  lices  et  d'un  vert  plus  foncé.  Tous  lefe 
symptômes  diminuèrent  promptement  et  se  dissî^ 
perçut  enfin.  On  voit  bien  rarement  se  terminer  d*une 
manière  aussi  heureuse  cette  maladie  que  Whytt , 
Fothergill,  etc. ,  ont  regardée  comme  étant  toujoure 
mortelle  ;  je  pourrois  cependant  citer  encore  un 
exemple  de  guérison  complète  consignée  dans  le 
Jourtml  de  Médecine  j  année  1808  (i) ,  par  M.  Ja*- 
delot ,  un  des  médecins  de  l'hôpital  des  Enfans  ,  et 
dont  la  véracité  est  connue;  mais ,  je  préfère  choisir, 
parmi  ceux  qu*il  rapporte,  un  cas  auquel  il  a  joint 
l'autopsie.  Un  enfant  de  l'hospice  des  Orphelins ,  âgé 
de  huit  ans,  et  fortement  constitué,  avoit  déjà  été 
alité  plusieurs  jours  quand  il  est  entré  à  l'hôpital  des 
£nfans  malades  :  il  se  plaignoit  d'avoir  mal  à  la  tète  , 
et  il  sembloit  éprouver  beaucoup  de  nialaise  ;  le  len- 

(i)   De  la  Constitution  de  Pair  et  des  maladies  obserWes  à 
V hôpital  des  Etifans  malades  pétulant  Tan  XJII  et  l'an  2UV, 
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demain ,  il  lui  est  survenu  des  convukions  qui  ont 
suivies  de  roideui*  des  membres  ,  et  il  est  tombé  dans 
la  stupeur;  la  vue  et  Touïe  ont  commence  à  s'aûb^ 
Llir;  il  a  eu  de  la  difficulté  d'avaler;  le  pouls  él( 
petit  et  fort  irregulicr ,  la  peau  froide  ;  mais  il  éproi 
voit  de  temps  en  temps  des  accès  de  chaleur ,  et  la  fat 
devenoît  ]*ouge.  Oti  lui  a  appliqué  le  matin  dix  sani 
sues  au  cou ,  et  le  soir  des  sinapismes  aux  pieds.  Tous 
les  accidens  out  coutiuué  le  jour  suivant;  il  restoit 
couché  sur  le  dos ,  la  tête  renversée ,  les  yeux  oim| 
verts  ;  la.  respiration  étoil  laborieuse  ;  il  a  éprouve 
plusieurs  convulsions ,  et   tjuoif|a'liabituellemenl 
n'eût  pas  de  counoissaiice  ,  il  rëpondoit  dans  cerJ 
tains  momens  quand  on  lui  parlait  ;  il  y  avoit  consl 
pation  ,  et  les  urines  étoicut  rares.  On  lui  a  fait  prei 
dre  peu  à  peu,  dans  la  matinée,  jusqu'à  deux  deci^ 
grammes  cinq  centigrammes  (cinq  grains)  de  tai'tril 
de  potasse  antimotiié  dissous  dans  ime  infusion  t< 
nique ,  et  comme  la  déglutition  ne  se  faisoit  prcsqi 
pas,  on  avoit  pris  le  parli  d'injecter  ce  liquide  ,  aini 
que  les  autres  ^  dont  on  lui  faisoit  faiie  usage  à  Tin 
térieur ,  par  une  sonde  lîexiblc  passée  dans  le  m 
.et  descendant  dans  Tœsopliage  ;  cette  forte  dose  d'énié- 
tique  n'a  déterminé  que  lentement  trois  petites  sellecj 
on  a  applique  le  soir  un  large  vésicatoire  à  la  nuqui 
dans  la  nuit  il  a  éprouvé  ,  pendant  une  demi-heui^^^ 
un  hoquet  très-fort.  Tous  les  symptômes  s'éloient 
aggraves  le  quatrième  jour;  le  malin  il  a  encore  eu 
le  hoquet;  il  a  cependant  paru  exécuter  des  meuve- 
mens  volontaires  :  on  lui  avoit  fait  prendre  constam- 
ment de  la  limonade  nilrée,  et  des  potions  avec  11 
liqueur  minérale dlloffmana.  Il  e^t  tpmbé  le 
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Tjwîème  jour,  dans  une  slupeur  profonde  ,  sa  figure 
étoÎL  boufiJe  ,  sa  peau  froide ,  sou  pouls  est  devenu 
împcrcepLible  ^  la  sunbcaûou  éioit  exlrême  ;  il  est 
mort  le  malin.  On  a  observa  à  l'examen  du  cadavre, 
les  veines  cxléricures  du  cerveau  gor£;ées  de. sang 
noir,  ses  ci rconvolu lions  aplaties,  ses  diverses  ravi- 
tés  remplies  el  fort  développées  par  environ  trois 
décilitres  d*une  sérosité  limpide  et  incolore  qui  s'y 
tit)uvoit  épanchée  ;  rarachuoide  u'avoil  pas  éprouvé 
d'altération  sensible  ,    el  les  autres   organes  n'ont 
(ourni  aucune  observation  à  faire ,  sinon  que  le  cceur 
^toit  petit  y  très^ur  et  contracté,  et  que  le  foie  avoit 
un  volume  cunkidérable.  I 

i^  II.  Desaiption  générale  de  [ If)  drocéphale^ 

477-  Prédispositions elcauses occasionnelles.  L'hy- 
drocéphale interne  attaque  le  plus  ordinairement  peu 
de  temps  après  la  naissance  ,  et  depuis  Tàge  de  deux 
ans  jusqu'à  celui  de  dix  ;  elle  se  manifeste  assez  fré- 
quemment chez  lesentans  robustes,  vigoureux,  ac- 
tifs ;  elle  a  été  quelquefois  la  suite  de  coups  donnée 
sur  la  tête  ,  de  scarlatine ,  da  rougeole ,  de  vaiûole. 

Hjdrocéplude  chronique. 

478.  SjmptômeS'  Volume  extraordinaire  de  la 
lête  de  Teufant  avec  une  sorle  de  transparence,  sur- 
tout à  l'endroit  des  fontanelles;  distension  etamin- 
tisseraent  du  cerveau  à  mesure  que  répanchemcnt 
produit  dans  ses  ventricules  fait  des  progrès ,  souveut 
écartement  des  sutures.  Les  efléls  de  la  compression 
sur  l'organe  cucépualique  sont  rhébètcment,  l'affoi- 
blissemeat  des  sens  ,  des  convulsions,  des  vertiges, 
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souvent  la  paralysie  des  membres  abdominaux  o 
thoraciques. 

Hydrocéphale  argué, 

479.  L'hydrocéphale  interne  sans  dilatation  d 
crâne  prcsenle  les  phénomènes  suivans.  —  Premier 
pc>7*orfe.  Céphalalgie,  nausées  ,  voniissemens  ,  avco 
constipation  ou  diarrhée,  et  alors  déjeclions  alvine 
vertes  et  fétides  ;  fièvre  cpii  paroît  souvent  avec  les" 
caractères  gastriques ,  douleurs  dans  les  bras  ,  le» 
jambes  ou  à  la  nuque  ;  sonuneil  inquiet  ,  momsilé  ^ 
agitation  ,  grincement  de  dents  ,  réveil  en  sursaut  / 
prurit  dans  le  nez  ,  peu  d'appétit,  faccp;de  et  abat<« 
tue ,  urine  déposant  un  sédiment  luuquenx  blan- 
châtre i  les  yeux  égares,  trcs-sensibles  à  la  lumière, 
et  affectés  en  même  temps  de  strabisme  et  de  mou- 
vemens  convulsifs. — Deujcième période.  Pouls  lent  e! 
îrrégulier  ,  augmentation  du  mol  de  tête,  des  nau^ 
séesel  des  voraissemens  ;  angoisse,  inquiétude  con- 
tinuelle ,  sueurs  partielles  ou  générales  très-abon- 
dantes; quelquefois  aussi  prurit  dans  certaines  par- 
ties du  corps  ,  au  front,  aux  pieds ,  etc.,*  stral>isme, 
inouvemensconvulsîfs  et  irréguliers  des  yeux,  regard 
fixe  ou  égaré,  pupille  immobile  à  la  lumière,  mais 
se  contractant  et  se  dilatant  alternativement  d'une 
manière  spontanée  ;  assoupissement  duquel  le  ma- 
lade peut  être  facilement  retiré,  mais  pour  y  retom- 
ber aussitûl  ;  d'ailleurs  sommeil  léger,  génîisseniens  , 
augmentation  du  grincement  de  dénis,  de  la  déman* 
geaison  du  nez,  de  la  pâleur  et  de  la  rougeur  alterna-» 
tires  du  visage  ;  légères  convulsions  de  di  [rérenlcs  par- 
tics  du  corps.  —  Trvisième  période.  Pouls  fréqueul  et 
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foible  ;  du  reste  augineiitatioii  de  tous  les  autres 
syniptùines.  Assez  souvent  paralysie  d'une  inotlië  du 
corps  et  convulsions  du  coté  oppose  ,  palpitations  , 
respiration  couvulsive,  interrompue  par  des  hoquets. 
La  mort,  qui  est  la  terminaison  la  plus  constante  de 
cette  malîMlie  ,  survient  ordinairement  vers  la  lîii  du. 
premier  scptêtiaire,  ou  dans  le  courant  du  second. 

§  IIÏ.  Traitenienl  de  t Hydrocéphale, 

-^  4^0.  Dans  riiydrocephalc  ordinaire  ,  l'avis  des  au- 
teurs les  plus  sages  est  de  ne  rien  faire,  de  peur  de 
hâter  la  mort  des  malades.  Le  Cat  ,  séduit  saus 
doute  par  uu  passage  d\ni  écrit  pid>lié  sous  le  nom 
d'Hippocrate  ,  a  proposé  dans  ce  cas  l'incision  ou  la 
paracentèse  ;  maïs  Campci*  ,  dans  sa  Dissertation  ^ 
réiute  cette  opération  comme  vaine  et  téméraire.  Le 
seul  remède  eu  faveur  duquel  on  puisse  citer  quelques 
obsei"valious  se  trouve  rapporté  dans  les  écrits  de 
Cruiskshank  ,  de  Clare  ,  d'Uadervood,  auteur  aii- 
jrlais  ;  c'est  la  salivation  produite  par  les  friclions  mer- 
curidles  ,  et  soutenue  pendant  quelques  jours,  dans 
Fa  vue  d'exciter  les  fonctions  des  vaisseaux  lympha- 
tiqiu's,  et  de  pi-oduire  la  resoq3tion  du  llulde  épan- 
ché. !\lais ,  comme  le  remarque  Camper,  ces  faits  ne 
sont  pas  assez  clairs  et  assez  con<  luaiis  pour  qu'on  eu 
puisse  inférer  que  la  lymphe  épanchée  dans  les  ven- 
Iriciiles  du  cerveau  puisse  être  résorbée;  ce  sont  tout 
an  plus  des  c*;snîs  qui*  donnent  fjiichjue  espoir,  et 
<]u'on  ne  doit  point  néf^liger  de  vérifier  par  des  expé- 
riences ultérieures.  L'hydrocéphale  un  peu  avancée 
est  en  "énéral  une  maladie  incurable  ,  et  on  doit  se 
proposer  sculclneul  dc-tcuir  l'enfant  dans  une  situa- 
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tion  commode  et  horizontale,  de  lui  ftiire  porter  une 
sorte  de  bonnet  de  cuîr,  nliri  d'éviter  des  compres- 
sions inégales  dans  la  substance  du  cerveau  lurscjue 
Tenfaut  est  coucbé  ,  et  de  préveuîr  les  convulsions 
qui  eu  peuvent  résulter. 

481.  Le  traitement  qui  a  paru  jusqu'ici  le  plus 
convenable  dans  Hiydrocéphale  algue  sans  dilalalloa 
du  crâne,  consiste  dausTusage  des  vésicatoires,  de^ 
diurétiques  y  et  surtout  des  scillitiques,  et  dans  les 
excilans,  tels  que  le  vin  et  lammoniaque  :  M.  Odier 
assure  avoir  employé  ces  derniers  moyens  avec  beau- 
coup d'avantage.  On  a  également  préconisé  le  mer- 
cure. Mais  il  ne  faut  point  se  faire  illusion  sur  les  suc-^ 
ces  qu'on  peut  atlendie,  car  sur  vingt  malades  que^ 
Whytt  a  traites  de  celte  maladie^  il  n'en  a  pas  gué- 
ri uu  seul;  Fulbcrgill  a  eu  le  même  sort  :  les  guéri- 
sons  qu  on  a  observées  dans  les^  derniers  temps  ne, 
sont-elles  dues  qu  à  la  vertu  des  moyens  employés?^ 
Quoi  qu'il  en  soit,  on  doit  les  mettre  en  usage  dèsj 
rapparilîon  des  premiers  symptômes  si  Ton  veut 
espérer  quelques  succès ,  et  c'est  alors  que  les  sang-- 
sucs  appliquées  aux  tempes  sçmbleut  produire  d'heu- 
reux effets. 

B  r  V  RO  RAC  BT  s   (l). 

§  1«^.  Considérations  générales. 

48a.  11  y  aune  exlrôme  afTinîté  entre Thydrorachis 
et  l'hydrocéphale;  aussi  Morgagnilraile-t-il  en  même 

(1)  Srito^TMjK.  Hjrdrorachitù  ,  MonGAewi,  Sauvage», 
Ci;llen,  Saqâk}  Spûioiap  Luwmos  ;  S/fina  ùîfida,  Vookl» 
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temps  de  Tune  et  de  Taulre  (EpisL  XII).  Mai's  celte 
aflettiou  de  rëpine  admet  beaucoup  de  variétés  :  c'est 
le  plus  souvent  une  tumeur  molle  et  rpielquefuîs 
transparente ,  qui  naît  de  la  cavité  intérieure  des  ver- 
tèbres, à  la  nuque,  au  milieu  du  dos,  ou  bien  dans 
la  partie  inférieure,  aux  lombes  et  à  Tos  sacrum; 
quelquefois  elle  se  manifeste  dans  deux  endraits  dî.s- 
lincts,  comme  Camper  en  a  vu  des  exemples,  Bidioo 
a  vu  et  a  dessiné  une  bydropisie  semblable,  qui  étoit 
générale  dans  tonte  rétendnedc  répiric.  Valsalva  rap- 
porte aussi  un  exemple  de  cette  sorte.  Des  recher- 
ches anatomiques  très-exactes  ont  appris  à  Camper 
que  la  tumeur  appelée  spina  b'Jïda,  et  par  quelques 
auteurs  herme  épinière ,  est  un  véritable  vice  dans  les 
vertèbres  et  la  peau  correepondante  ;  que  celte  tu- 
meur est  le  plus  souvent  coniposée  d'une seide  mem- 
brane ou  de  Tenveloppe  de  la  moelle  épinière,  très- 
dilatéc  par  répanchemeul  d'une  lymphe  entièrement 
semlïlable  à  celle  qui  se  trouve  dans  les  ventricules 
du  cerveau  ;  il  peut  provenir  de  cet  étal  des  j)aralysie& 
plus  ou  moins  cnractérisées.  Dans  plusieurs  eufans  af- 
fectés de  cette  tumeur,  le  même  auteur  a  obser\é 
quehi  fontanelle  étoit  plus  ouverte,  et  qu'elle  segon^ 
floit  toutes  les  fois  qu'on  comprimoit  la  tumeui'  de 
l'épine,  ce  qui  prouve  qxie  Thydropisie  de  Tépine  et 
celle  de  la  tète  ne  sont  que  la  même  m;iladie. 

§  II.  Description  générale  de  VHjdrorachis* 

483.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles ,  Dans 
un  grand  nombre  de  cas  d'hydrorachis ,  Tépauche- 
itient  parolt  awîr  commencé  dans  les  ventricules  da 
cerveau,  et  s'ilre  formé  secondairement  daus  le 
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conduil  de  lV!piiie  par  la  coiiimunicaLioii  qui  r 
entre  ces  cavités. 

'j-S^.  Symptômes.  Lhjdrorachis  est  annoncée  par' 
une  Uimeur  molle  et  Irausparcute  qiù  occupe  quel- 
qu'une des  régions  de  la  colonne  vertébrale,  et  qui 
nait  de  sa  cavité.  Ce  sont  quelquefois  deux  tumeui-s 
séparées  qui  communiquent  entre  elles  ;  ces  tumeurs 
sont  formées  par  un  amas  de  sérosité  qui  distend  les 
enveloppes  de  la  moelle  cpinicre,  et  dansFeodroil 
aflecté  les  enveloppes  pont  à  nu,  avec  destruction 
d'une  partie  de  la  colonne  épinicre  :  il  y  a  quclqu 
fois  paralysie  des  membres  abdominaux. 


§  ni.  Traiiemeîit  de  VHjdrorcwIùs, 
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485.  Si  on  se  rappelle  ce  que  \i\\  dit  pins  haut,  îl 
ne  doit  pas  pantîtrc  étunnatrl  que  Tulpius  ait  regardé 
comme  lrès-ilangeren.sc  on  même  mortelle,  Touver- 
ture  ànspina  bijida  faite  par  un  instrument;  il  faut 
en  efi'et  être  sur  ce  point  d'une  réserve  extrême. 
Camper  assure  que  la  mort  a  été  la  suite  de  cette  opjifl 
ration  faite  toujours  contre  son  vœu  ;  îl  rapport™ 
seulement  un  exemple  qui  fait  exception  ,  et  qui 
contientdesdétailsc*urieux(i);en  général  il  se  l>orne 

— ^ — 1 

(i)  Une  femme  mit  au  jour  deux  enfaas  alfectéâ  de  jpma 
h'fiduii  ruiiion  «les  lorubos  avrc  le  sacrum;  la  tumeur  éloit 
moljcct  du  volume  trunc  chÂtaigne.  Un  de  ces  enCans  mourut 
tout-à-coup  daii5  l(!â  coiivuUions  ;  le  corps  de  Tautre  prit  ton 
développement  onlitiJiire  ^  avec  un  accroissement  cependant 
disproportionné  de  la  léîe  et  des  extrémités  inférieures  ;  auç- 
TQc^ntation  graduée  de  la  tucueur,  qui  devint  transparente  et 
volumineuse  ,  eu  sorte  qu*à  Tâge  de  douze  ans  elle  ctoit  de  b 
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à  proposer  un  haiulage  auquel  on  adapleroit  une 
sorle  de  paume  concave  analogue  à  la  tumeur  et 
propre  à  prévenir  sa  rupture. 

H  r  D  ROT  HO  RAX   (l)- 

§  I«^.   Cousideralions  générak'S, 

486.  Les  e'crîts  des  anciens  n\>flrent  que  des  prin- 
cipes peu  exacls  sur  les  caractères  de  l'hydrothorax  , 
fjni  ne  peuvent  être  bien  connus  que  par  un  rappro- 
chement des  symptômes  de  la  maladie  avec  les  ré- 
sultats de  l'ouverture  des  corps.  Ou  trouve  une  Dis- 
serlalîon  pleine  d'e'rudilion  sur  cet  objet,  dans  un 
ouvrage  trcs-eslînie,  f|ui  fut  publié  au  commence- 
nïeut  de  ce  siècle ,  et  qui  a  pour  titre  ;  Jlistoviu  inor- 
borum  qui  a/mis  iGgf),  1700,  1701,  TFratislcwiiB 
grassali  stint.  Mais  quand  on  veut  tirer  un  résultat 
clair  et  lumineux  d'une  foule  de  citations  d'auteurs 
qui  n^ont  observe  cette  maladie  que  d'une  manière 


grosseur  d'unebouleiïle  ordiuaire.  On  fit  la  pondiun  ,  et  on  la 
vida  enlièrfmerilj  jyjaîs  dans  peu  <1e  jours  elle  reprît  le  jiîêiue 
volume.  L'enfant  fut  fort  afToilili  par  révacualion  Je  ceUc  séro- 
5Îié.  K  l*Age  de  viug;l  ans  la  tumeur  avoit  encore  acquis  un  plus 
grand  volume  et  luenaçjû  <)e  se  rompre  ,  lorst|u*iI  fut  affecté 
d'une  autre  maladie  qui  l'obligea  de  gaider  le  lit  :  Kiiiilamma- 
lion  el  la  gangrène  de  celte  tumeur  survinrent  par  des  frolle- 
mrn'f  réitéiét ,  en  sorte  que  le  danger  paroissoit  extrême  ,  lors- 
que le  liquide  qu'elle  conteuoit  fut  enticreuienl  résorbé»  que  les 
membranes  qui  formoient  son  enveloppe  s'anaisscrent ,  et  qu'il 
en  résulta  une  cicatrice  ferme  mais  diflbi  me. 

(a)  SrffO/vrAfTR.  //>'r/fnMo/v7jr ,  Siuvagcs,  VotiEL>CfL- 
hi.y  t  ^-^GAa  }  H^dropL5ie  de  poitrine. 
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geslifs  ;  divers  remèdes  proposes ,  rejelés ,  ou  bientôt 
abandonnes  si  Teffet  n'en  étoit  pas  prompl  ;  car  un 
monarque  veut  que  tout  cède  h  sa  volonté  suprême  , 
mt'iuc  en  médecine  :  et  comment  alors  faire  adopter 
une  niélliode  lente  et  sagement  combinée?  Dépéris- 
sement progressif,  sommeil  suivi  d'une  sorte  de  stu- 
peur ,  extrême  gcne  de  la  respiration  au  moindre 
exercice,  mais  soulagement  passager  et  Irès-marqué 
par  des  cl)  stères  où  eiitroit  Y assa-fœtida.  Quelques 
jours  après,  exaspération  de  lous  les  symptômes,  vîo- 
Jente  palpilation  du  cœur  ,  diliiculté  extrême  de  res- 
jjirer  au  moiudrc  mouvement,  vertiges,  pouls  irré- 
^iller  et  couvidsif  dans  les  momeus  de  sutTocatioa  ; 
sommeil  moins  agité  le  jour  dans  son  fauteuil  que 
ja  nuit  dans  son  lit;  maladie  vîsi])Iement  incurable: 
j1  fallait  sorjgcr  seulement  à  prolonger  la  vie  ,  ou  , 
pour  se  servir  de  son  expression ,  prolonger  la  ma- 
ladie. Clyslères  Aassa-fœiirùi ,  petites  doses  de  sel 
,de  Glaalicr  (sulfate  de  soude  )  ;  quelques  grains  de 
xbuljarbc  soulageoient  le  bas-venlre  et  la  poitrine; 
«lais  toux  opiniàtte,  et  déjà  eiîflure  des  pieds;  cau- 
^tère  habituel  et  plaie  des  vésicatoires  qui  coulent 
jiioius;  attaques  de  suflbcatlon  accompagnées  de  raie  fl 
ict  de  sueur  froide  au  visage,  crachats  souvent  teints 
de  sang,  lirailJement  pénible  à  la  nuque  et  menaces 
d*apoplexie  ;  mais  quinze  Jours  après ,  diarrhée  spon- 
tanée très-douloureuse  ,  et  soulagement  des  sym- 
ptômes. Selle,  son  médecin  ,  ctxitiftua  d*entretcniret 
de  favoriser  les  excrétions  naluicllcs  par  les  moyens 
les  plus  doux  et  les  moins  propres  à  ad'oihlir  :  légei*s 
^pectorans,  suc  de  scille  pour  la  poitrine,  évacua- 
tions légères  du  bas-veuire  entrelenucs.  Frédéric  se 
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Iciloil  toujours  la  tête  baissée  en  avant,  ne  pouvant 
^ias  se  coudier  :  un  second  vésicatoire  appliqué  au 
pied  gauche  produisit  une  iullaïuiualîou  si  violente, 
qui]  fallut  le  supprimer;  pouls  plus  foible,  lèvres 
pâles,  haleiue  très-courte,  peu  d'expecloratioa , 
toujours  danger  imminent  de  suflbcatiou  ;  par  inter- 
valles sigues  de  congestion  vers  la  télé ,  matières 
expectorées  teiutes  de  sang.  Résolulloa  prise  tout-^ 
^"Coup  par  Frédéric  d*aller  dans  sa  retraite  favorite 
de  SfUis-souci  :  usa^^e  alors  de  pilules  composées  de 
^i-pcutaire  de  Virginie,  des  extraits  de  quassia,  de 
X^scarille ,  de  storax  ;  essai  de  raouter  a  clieval  suivi 
4e  fatigue;  mais  toujours  soulagement  après  des 
évacuations  alvincs  spontanées  ou  provoquées.  La 
maladie  durait  depuis  environ  sept  mois  ,  à  dater  du 
premier  sentiment  de  safloLatioii ,  lorsqu'il  survînt 
suhitcmcnL  un  accès  de  fièvre  qui  finit  par  la  sueur 
et  par  une  enflure  du  pied  cl  de  la  jamhe  droite,  et 
cependant  le  cours  du  ventre  qui  avoit  commencé 
depuis  huit  jours  continuoit  d'être  abondant.  Uiiixi- 
nutiou  pendant  trois  semaines  des  jiyniptômes,  par 
les  effets  de  la  fièvre  ou  de  la  diarrhée.  Un  rao!^ 
après ,  gonflement  des  deux  pieds  ,  oppression  vers 
la  région  du  diaphragme,  une  grande  paitie  delà 
nuit  est  passée  sur  un  fauteuil  ,  la  tête  penchée  en 
avant  et  inclinée  du  côté  dj'oit ,  fréquentes  convul- 
sions pendant  le  sommeil ,  réveil  en  sursaut,  visage 
})OulII  et  luisant.  7/ininiermann  alors  appelé  auprès 
de  Frédéric  ,  prescrit  fusage  du  suc  de  pissenlit 
(  leontodon  tarajcacum  ,  L.  )  :  entretiens  siugulieis 
entre  le  nouveau  médecin  et  le  roi  dans  l'agonie; 
ce  dernier  fait  diverses  questions  sur  Tellct  des  n|édi- 
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dicamens  mis  en  usage  ;  il  veut  des  remèdes  qui  sou- 
lagent sur-le-cliamp  ,  et  cependant  il  est  loin  de  s« 
gcner  sur  Tarlicle  du  régime ,  puisqu'il  va  jnsrpi'k 
manger  de  Fangnille  par  excès.  Zimmermann  se  re- 
tire ,  et  Selle  se  borne  à  conseiller  la  teinture  de 
rhubarbe  mêlée  avec  le  lartrile  de  potasse  et  la 
liqueur  anodine,  ce  qui  soulageoil  les  symptômes, 
cntrelenoit  la  liberté  du  ventre,  et  son  usage  fut 
continué  jusqii*à  la  mort.  La  maladie ,  à  dater  do 
la  première  suffocation,  dura  onze  mois,  a  très- 
peu  d'interruption  près  :  efforts  consen'atenrs  de  la 
nature  manifestés  plusieurs  fois  durant  cet  inler\*allfi 
par  des  cours  de  ventre  ou  des  dépôts  inflammatoire» 
à  la  peau;  toutes  les  forces  de  Fenlendement ,  la 
tratiquîllilé  et  le  calme  conservés  jusqu'aux  derniers 
tiiomens  de  la  vie  (i). 

§  II.  Description  générale  de  rHjdrothorax* 

488,  Prédispositions  et  causes  occasionnelles,  he9 
plus  ordinaii^s  sont  une  débilité  produite  par  une 
hémorrhagie  excessive  ,  on  Talius  des  saignées  ,  des 
cliagrins  prolongés,  une  atmosphère  humide,  une 
vie  sédentaire,  des  maladies  antérieures,  Tabus 
des  liqueurs  aîcooHsées  ,  la  suite  des  fièvres  înler- 
mîltentes ,  les  plilcgmasies  aiguës  ou  chroniques, 
l'asthme,  des  lésions  organiques  du  cœur  et  de 
laorte. 

4^'  Symptômes.  Les  signes  les  plus  ordinaires 

(1)  L'eiamen  approfontli  tI*!S  sj'mplôénfs  cxpostî^  danscetle 
obserration  prouve  que  TlivrlrothoraT  ritpit  cruripliqué  d*anft 
affVrtion  du  cceur. 
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de  l'hydrolliorax,  loiMjuil  existe  seul,  sont  b  res- 
piraliou  courte,  gùuee.,  tranquille,  avec  possibi- 
lité de  se  ct>ucber  sur  les  côtés ,  et  même  sur  le 
dos  ,  un  son  mal  qu  ou  ressent  eu  percutant  le  coté 
de  la  poitrine  qui  est  le  siège  de  Tépancheineut ,  et 
rœdémalie  du  même  coté ,  laquelle  est  séparée  de 
celle  des  membres.  Les  battemens  du  cceur  sont 
mous  ,  foibles^  tranquilles ,  réguliers  ;  il  n'y  a  poiut 
de  palpitations  ;  le  pouls  est  plein ,  mou  ,  tranquille  , 
régulier  ;  la  face  p^e ,  fatiguée ,  amaigrie  ;  les  yeux, 
ternes  et  lauguissans,  leslè>Te5  pâles  ;  il  n'y  a  point 
de  réveil  en  sursaut.  A  Touverlure  des  cadavres  on 
trouve  des  épanchemeus  de  liquide  dans  Tune  pu 
Tautre  cavité  de  la  plèvre,  ou  daus  les  deux  à  la 
fois.  Ce  liquide  est  quelquefois  limpide ,  d'autres  fuis 
lactescent ,  jaunâtre  ou  verdâtre.  Camper  ,  en  ex- 
posant une  fois  ce  liquide  à  Tévaporalion  ,  a  obtenu  , 
après  une  réduclmn  de  moitié  ,  une  matière  albumî- 
neuse  coagulée.  Le  diaphragme  s'est  trouvé  quelque- 
fois poussé  vers  Tabdomen  par  le  poids  du  liquide, 
formant  nue  sorte  de  convexité  abdomitiale.  Le 
poumon,  du  côté  de  répanchement ,  quelquefois  est 
desséché ,  flétri  et  réduit  à  un  petit  volume;  d'autres 
fois  il  s  y  est  formé  des  abcès.         # 

§  nr  Traliem(*nt  de  l' Hjdroihorax^ 

^90.  On  trouve  daus  l'ouvrage  de  Monro  sur 
riiydropisie,  l'usage  qu'où  peut  faire  des  diaphoré- 
liques,  des  toniques,  de» purgatifs,  desémétiques  ou 
des  diurétiques;  mais  la  nature  de  la  iii;dadic,  dans 
ses  périodes  avancées,  doit  empêcher  de  se  livrera 
une  crédulité  trop  couSaute  dans  les  remèdes.  Les 
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pilïiles  toniques  <le  Radier  (i)  ont  cependant  obtenu 
quel<juefois  des  succès  très-marqiiës.  On  conçoit 
d'ailleurs  que  les  moyens  qne  j'ai  indiques  pour  Vana- 
sarrjiie  conviernient' également  ici,  sniiout  s'il  y  a 
reiMiion  de  Tune  et  de  l'autre  de  ces  maladies.  Il 
difTicilr  d'indiquer  rigoureusement  les  cas  dans  1 
quels  on  peut  recourir  à  la  paracentèse  pour  donu 
issue  au  sérum  épanclie  dans  la  poili*iilc.  Celle  opé 
tion  ne  peut  s'exécuter  sans  danfjer  que  lorsque  Yh 
drothorax  est  une  maladie  locale ,  ce  qui  n'ïi  que  trè 
rareraetit  Ken,  et  ce  qu'il  n'esl  pas  tonjoui-s  faoîle 
bien  rccotjiioïlre-  L'insolation,  des  frictions  sècli 
et  aromatiques  sur  la  poitrine,  la  position  vertical 
des  jan^bes,  et  l'application  de  rtiliefians  aux'pî 
5onl  d'ailleurs  autant  de  raoyéris  qu'on  peut'  e 
ploNer  avec  pins  tin" moins  d'aVantagc  dans  le  traite? 
meiït  de  eotCe  maladie. 

HTDROPÉRTC^llDS  (i). 
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§  \^*..  Qsmsidérations  générales. 


C'est  dans   Ililden,  Morgagni,  \ieiissens, 

Sdnac,  et  dnns^^  Traite  des  maladies  orpjainques  du 
cœur  de  M.  Corvisart,  qu'où  trouve  le  plus  d'obser- 
vations sur  celte  maladie.  Ce  qu'eu  dit  Sauvages  est 


{t)  On  ironvr  dofif  histoires  nonibrru5Ps  drs  p(TrLs  produîu 
par  les  pilules  toniques  Je  Uaclier  rlans  l'ouvrage  du  m{)m»  ao- 
leiir  r]ui  a  pour  titre  :  Jleohercfies  sur  les  maladies  chruniquct» 
surtout  /es  Hjdropisies. 

(i)  SuNON^Mm.   Hydroilowx  pctiçardt'i ,  Moncji 
S£î(Ac  ,  Sauvjioes  ,  Ci;t,i*E\  ,  etc.       '     ^ 
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extrèmemeiiL  vague.  Ou  â  indique  beaucoup  de 
signes  pour  la  faire  reconnoitre  :  Morgajjfii  les  a  dis- 
cutés avec  sa  sagacité  ordinaire  ,  et  a  démontré  qu'on 
ne  peut  les  regarder  pour  la  plupart  comme  carac- 
téristiques, puisqu'ils  se  sont  présentes  plusieurs  fois 
dans  des  cas  oii  le  péricarde  ae  contenoit  point  de 
liquide,  et  vice  vcrsd.  Avant  lui,  Reimann  les  avoit 
aussi  regardés  comme  fort  douteux,  et  Cîroctz  avuît 
fait,  de  la  dilHculté  que  présente  en  général  le  diag- 
nostic de  celte  hydropisie,  le  sujet  d'une  Disscrla- 
lio».  Mais  le  diagnostic  des  affections  de  la  poitrine, 
est  en  général  devenu  bien  plus  exact  depuis  qu*oii 
s'est  attaché  à  distinguer  avec  précision  ces  maladies, 
et  surtout  depuis  qu'on  a  iiiîs'  en  usage  certains 
moyens  propres  à  développer  les  signes  qui  les  ca?, 
raclériscnt,  tels  que  la  percussion  dc^  la  poitrine  (i) 
et  même  la  pression -alnlo m inale  employée  par  Bî- 
chat  (2).  On  sait  que  le  péricarde  contient  ordinaire- 
ment une  certaine  rpiantité  de  seVum  :  il  reste  donc. 
h  savoir  dans  quelle  quantité  ce  dernier  doit  s  y  trou- 
ver pour  mériter  le  nom  tïfiyilropisip*  T/ohservalîon 
prouve  que  la  quantité  de  six  onces  est  la  plus  consi- 
dérable qu'on  tronve  dans  les  individus  morts  de 
toute  espèce  de  maladie;  donc  toutes  les  fois  qjue 
celte  séi'osité  excède  six  à  sept  onces,  on  peut  coti*- 
clure  avec  M.  Corvisart  quMl  existe  une  hydi*opéri- 
carde. 

(i)  Ayetihru^Qtr,  nouvelle  MMode,  etc.,  iraid.  parJ.N. Cor- 
visart. 

(2)  Mémoire  sur  la  pression  aùdomitiaîe  appliquée  au  diog" 
nantie  des  maladies  Jv  poitrine ^  dans  los  McLuii^cs  dcphj  iio- 
logic  et  de  chmrr^iede  Plitfib-Jos.  ItouK.  Fans,  1809. 
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492,  Il  est  très-rare  de  trouver  des  hydroperl- 
cardes  essealiellcs;  ell^s  sont  le  plus  ordiiiaireraeoH 
la  suite  d'une  îiiflamiiialiou  chronique  ou  de  la  lésioi^ 
organique  du  ctpur,  de  Taorte  ou  des  poumons ,  etc. 
L'observatiou  suivante,  extraite  dti  Tràilë  de  M.  Cor- 
visart,  offre  un  exemple  d'hydropericwde  à  la  suitfl 
d'mie    inflammation  chronique   du  péricarde.    Ui^ 
homme  âge  de  Ironte-quatrc  ans,, convalescent  d'uiic 
péripneumonle  assez  violente ,  avoit  conservé  une 
grande  gène  danslarespiralioa, accompagnée  d'une 
toux  sèche  et  fréqueulç. Quatre  mois  après,il  fut  adraiâ 
à  la  Clinique  interne;  il  ne  pouvoit  se  coucher  hori- 
Kontalement ,  restant  jour  et  nuit  sur  son  séant  et  ia- 
cliué  sur  le  coté  gauche  :  s*3  teutoit  de  Se  niellre  sur 
le  coté  droit,  il  etoit  aussitôt  pris  d  étouÛ'ement  ;  la 
figure  étoît  bouffie  et  de  couleur  violette,  les  lèvres 
livides,  les  jambes  œdcnialices,  le  pouls  vile,  Ircs- 
foîble  et  îrrcgulier;  il  éprouvoit  des  déroillauces  iti- 
complèles,  mais  fréquentes.  On  ne  pouvoit  sentir 
les  battemensdu  cœur.  La  partie  extérieure  et  gauche 
de  la  poitrine  ne  resoanoit  point  du  tout.  Des  !>ang- 
sues  à  l'anus  et  une  hémorrhagie  nasale  spoutaiiée 
foi'ent  suivies  d'une  respiration  plus  facile;  alors  oa 
put  découvrir  à  la  région  du  cœur  des  battemeus 
foiblcs  et  tumultueux.  Mais  en  peu  de  temps  lestc- 
cidens  augmentèrent,  et  le  malade  mourut  dans  un 
état  d'angoisse  diflicile  à  dépeindre,  A  rouvertui-e  da 
cadavre,  on  vît  le  péricarde  très-dislendu ,  compri- 
mant le  poumon  affaissé  et  endurci  ;  cette  membrane 
.ivuit  plus  d'épaisseur  que  dans  1  état  naturel;  sa  ca' 
vile  contenoit  environ  quatre  pintes  de  sérosité  claire 
et  verdatre;  la  super tlcie  du  cœur  paroissoit  avoir  ét£ 
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le  siège  d'une  inflaninialion  chronique  ;  il  n*y  avoit 
que  irès-peu  de  seixjsité  épanche'e  dans  la  poilrine. 
Reimanri  rapporte  une  histoire  d'hydropericarde  qui 
denioiilre   évidemment   que  cette   lijdropisie  peut 
être  la  suite  d'une  lésion  organique  du  cœur.  Celui 
qui  en  est  le  sujet  étoit  un  jeune  homme  de  vingt-six 
ans,  qui  avoit  fait  dans  son  enfance  une  chute  du 
haut  dnn  toit  fort  élevé.  Peudant  plusicui*s  années  il 
éprouva  une  gène  excessive  de  la  respiration  et  des 
palpitations  si  fortes  quon  pouvoil  les  apercevoir 
et  même  les  entendre.  A  ces  accidens  se  joigiiit  dans 
la  suite  rinfiltration  des  pieds,  qui  gagna  bientôt  les 
jambes,  les  cuisses  et  les  parois  de  l'abdomen;  il  eut 
des  lipothymies  et  des  anxiétés  extraordinaires,  et  se 
plaignit  souvent  que  son  coeur  étoit  comprimé;  enfin 
Teiiflure  devînt  telle,  que  l'épidenue  se  rompit  dans 
diftérens  endroits,  lia  gangrène  s'empara  des  lieux 
oii  les  ruptures  s'étoient  faites,  et  la  mort  arriva  peu 
de  temps  après.   A  l'ouverture  du  cadavre,  on  ne 
trouva  point  dépanthenient  dans  les  deux  cavités  du 
thorax;  les  poumons  ctoient  d'alK)rd  à  peine  appa- 
rens,  tant  ils  étoient  refoulés  par  la  masse  énorme 
du  cœur  et  du  péricarde,  qui  étoient  singulièrement 
distendus  :  ils  étoient  pourtant  sains.  11  sortit  du  pé- 
ricarde deux  livres  de  sérosité  limpide.  Le  cœur  étoit 
très-ample,   mais   flasque;   la  valvule  mitrale  étoit 
garnie  de  beaucoup  d'aspérités  osseuses.  L* aorte,  à 
son  origine,  avoit  sa  membrane  interne  rugueuse, 
inégale,  et  des  concrétions  osseuses  diminuoient  sou 
calibre;  il  y  avoit  de  Teau  épanchée  dans  Tabdomen. 
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§  II.  Desaùption  gériêraL*  de  f  Hjdmpericoj'de* 

493.  PrédisposUions  et  causes  occasionnelles.  ( 
soûl,  outre  celles  des  hydropisies  en  général,  des 
affections  du  cœur ,  du  niédiastin ,  de  la  plèvre  el  des 
poumons  ca  particulier.  j^^ 

494-  Symptômes.  Le  malade  ressent  une  anxîe'te^ 
douloureuse,  un  poids  iuconmiode  sur  la  région  da, 
cœuTy  une  difficulté  de  respirer  qui  menace  de  suf- 
focation quand  il  veut  prendre  une  position  Iiorizon- 
tale;  souvent  il  éprouve  des  syncopes  et  plus  rare- 
ment des  palpitations.  Les  haltemeus  du  cœur  se 
font  sentir  tantôt  à  droite ,  tantôt  à  gauche.  Le  poulslf 
est  petit,  fréquent,  concentré  el  irrégulier;  la  face 
violette;  les  lèvres  ?»ont  noires  et  livides;  en  appli- 
quant la  main  sur  la'région  du  cœur  on  sent  des  bat- 
lemens  timmllueux ,  obscurs;  on  diroil  que  l'organe 
ne  fait  sentir  ses  balteraens  qua  travers  un  corps 
mou  5  ou  plutôt  à  travers  un  liquide  place  entre  lui  et 
les  parois  tlioraciques.  Quand  on  pratique  la  percus- 
sion de  la  poitrine ,  soit  que  le  malade  reste  sur  son 
eéanl,  soit  qu'il  se  place  homonlalement  dans  son 
lit,  le  son  que  rend  celle  cavité  est  obscur ,  et  même 
nul  antérieurement  et  à  gauclie  dans  une  étendue 
proportionnée  à  la  dilatation  que  le  liquide  a  fait 
éprouver  au  péricarde.  Dans  quelques  cas,  le  côté 
gauche  de  la  poitrine  est  plus  élevé  et  plus  arrondi  que 
le  droit.  Quand  la  maladie  est  ancienne,  les  forces 
de  Tindividu  sont  comme  anéanties;  il  survient  de. 
l'œdémalie  «lux  extrémités  inférieures,  cl  plus  rai 
nient  une  légère  bouffissure  a  la  partie  antérieure 
au  côté  gauche  de  la  poitrine. 
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§  III.  TVaitetnent  de  C  Hjrdropéricavdc. 

495.  Les  moyens  qu  il  convicot  d'employer  dans 
cette  maladie  sont  absolumeïil  les  mômes  que  ceux 
qu'on  a  coTiseilles  dans  les  autres  hydropisies.  Senac 
a  proposé  la  ponction  du  péricarde,  et  a  décrit  avec 
beaucoup  de  détails  la  manière  de  la  pratiquer  avec 
le  tmis-quarts.  11  cite  un  cas  d*hydrotliorax  dans  le- 
quel il  a  ouvert  la  poitrine  avec  le  plus  ^rand  succès. 
Desault  a  été  plus  loin,  sans  pourtant  arriver  encore 
à  ouvrir  le  péricarde,  comme  le  prouve  Tobserva- 
tion  suivante.  \Jn  homme  vînt  se  présenter  à  Thopilal 
de  la  Charité  avec  les  signes  suivans,  regardés  comme 
indiquant  une  hydropéricarde  :  toux  sèche,  dilTlcidlé 
de  respirer,  pouls  lent,  dur,  irrégulier,  gêne,  an- 
xiété ,   danger   de   suflbcation  dans   l'extension  du 
corps,  soulagement  scTisiljledaris  la  station, syncopes 
fréquentes,  visage  pâle,  bouffi,  dilatation  manifeste 
de  la  région  précordiale,  tendance  habituelle  à  s'in- 
cliner du   coté  gauche.   Desault  ouvrit  la  poitrine 
entre  la  sixième  et  septième  cùle  du  côté  gauche, 
vis-à-vis  la  pointe  du  cœur,  en  intéressant  la  peau, 
rentrccroisementdes  muscles  grand  oblique  et  grand 
pectoral  et  le  plan  des  intercostaux.  L'incision  ayant 
été  faite,  il  porta  le  doigt  dans  la  poitrine  et  sentit 
une  poche  pleine  d'eau  qu'il  prit  pour  le  péricarde; 
il  l'ouvrit  avec  un  bistouri  mousse,  et  donna  issue  à 
une  chopine  d'eau  environ  qui  s'échappa  avec  ime 
espèce  de  sifflement  à  chaque  expiration.  L'écoide- 
ment  étant  fini ,  le  doigt  porté  de  nouveau  dans  l'ou- 
verture, il  sentit  un  corps  uni ,  pointu,  conique ,  qui 
venoit  frapper  le  doigt.  Les  accidcos  se  calmèrent 
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pendant  les  deux  premiers  jours  qui  suivirent  Topé- 
ratioiif  mais  ils  reparurent  le  troisième,  devim*cul 
plus  intenses,  et  le  malade  mourut  le  quatrième. 
L'ouverture  du  cadavre  fit  voir  une  membrane  qui 
unissoit  le  bord  du  poumon  gauche  au  péricarde ,  et^ 
formoil  la  podie  prise  et  incisée  pour  cette  mem--^| 
brane.  Le  corps  conique  et  pointu  qu'on  avoit  jugé 
être  le  crcur  à  nu  étoit  en  effet  cet  organe,  mais  en-^H 
veloppé  du  péricaixie,  auquel  il  adiiéroit  en  grande" 
partie,  beaucoup  plus  dilaté  que  de  coutume,  et 
rempli  d'un  sang  noirâtre  et  en  partie  coagulé. 
On  conçoit  facilement,  d'après  ce  qui  précède, 
qu'on  doit  penser  de  la  proposition  deSéxiac,  et 
succès  qu  il  dit  avoir  obtenu. 
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4q6.  En  raedecmc  comme  dans  toutes  les  autres 

sciences,  on  ne  peut  acquérir  un  goût  sur  et  un  JU-^H 
gemcnt  solide,  qu'en  étudiant  avec  soin  Fesprit  et  la 
ïuélljode  des  divers  auteurs,  en  les  mettant  quelque- 
fois en  opposition  les  uns  avec  les  autres,  et  eu  les 
soumettant  ainsi  à  une  discussion  raisonnée....  C'est 
dans  cette  vue  que  je  vais  rapprocher  ici  ce  que  disent 
Slabl  et  Brown  sur  Tascile ,  et  il  sera  facile  de  voir  de 
quel  coté  est  Tavantage....  Stahl,  partisan  sévère  de 
Tespnt  d'obsei*\'ation,  et  la  prenant  toujours  pour 
base  de  ses  recherches,  analyse  toutes  les  circon-*fl 


(i)  Srprosrrfiis.  Ascites ,  DocRUiAvr^  norrM4<<(iv,  Juno 


ASCI  TK.  5lJ 

Stances  qui  peuvent  donner  lieu  à  lascitc,  connrae  la 
suppression  de  certaines  lieraorrLagies  par  Tabus  des 
aslringens,  la  guerisou  prématurée  des  fièvres  inler- 

niilteutes,   la   rétropulsion    de   la  goutte Làge 

tendre  ou  la  jeunesse  ne  contractent  cette  maladie 
que  par  desaccideas  particuliers,  et  elle  est  bien  plus 
ordinaire  dans  un  âge  avancé  ou  par  une  constitu- 
tion détériorée....  Lister  avoit  attribué  à  des  excès 
dans  la  boisson  de  liqueurs  ferruentées  ,  la  plus 
grande  fréquence  de  Tascite  qu^on  observoil  depuis 
uïie  certaine  époque  à  Ijondres,  d'après  des  relevés 
des  registres  mortuaires;  mais  Slahl  remarque  avec 
raison  qu'on  ne  se  livre  pas  moins  à  des  excès  d'in- 
tempérance dans  le  Nord,  comme  en  Russie,  en 
Pologne,  en  Suède,  etc.,  et  que  cependant  ou  ny  a 
point  remarqué  une  plus  grande  proportion  d'asci- 
tiqucs  :  il  indique  une  autre  cause  qui  n'est  guère 
plus  probable,  savoir,  l'introduction  du  quinquina, 
et  l'extrême  facilité  avec  laquelle  on  le  prodigue  ea 
Angleterre  dans  une  foule  de  maladies,  comme  l'at- 
testent encore  tous  les  ouvrages  de  médecine  et  les 
recueils  d'observations Mais  Slahl  tire  de  nou- 
velles lumières  de  l'ouverture  des  corps  sur  la  nature 
rebelle  de  Tascile,  et  il  fait  remarquer  les  vices  et  les 
altérations  qu'éprouvent  alors  les  viscères  alKlomi- 
naux  ou  les  glandes  :  il  ne  lui  manquoit  que  des  no- 
tions sur  le  système  lymphatique  pour  s'élever  a  la 
vraie  théorie  de  cette  nialadic...»  Bi'owu,  étranger  à 
la  marche  leute  mais  sûre  de  Tobservation ,  doué 
d'une  imagination  fougueuse  et  désirant  d'être  chef 
de  secte,  s'élève,  dans  ses  tlémens  de  médecine,  à 
une  considération  générale  et  abstraite  dol'hydropîr- 
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8Îe,  n'y  remarque  qu'un  simple  rapport  de  débilité 
ou  d'asthénie,  qui  la  rapproche  de  certaines  mala- 
dies :  il  fonde  sur  ce  simple  rapport  les  prîncip 
du  traitement,  comme  si  la  nature  eloît  assenie  à 
ordres  j  il  prescrit  une  nourriture  stimulante ,  des  lî-' 
queurs  femientees,  Topium  même,  prétendant  que 
celte  maladie  peut  être  aussi  facilement  guérie  qui 
toute  autre  asthénie....  Pourquoi    ces  hautes  espé 
rances  cl  cette  manière  de  voir  abstraite  sont-ell 
si  loin  d'être  réalisées  quand  on  en  vient  à  Texp© 
rien  ce? 

497.  Les  signes  de  Tascite  se  tirent  de  la  gêne 
la  respiration  par  le  refoulement  du  diaphragme, 
la  proéminence  de  la  région  iliaque,  de  la  fon 
ovale  de  tout  l'abdomen,  de  Tœdématie  des  pieds 
ainsi  que  du  scrolum,  et  des  grandes  lèvres  dans  les 
femmes,  d'un  sentiment  de  fluctuation  en  portant 
les  mains  sur  les  dexa  côtés  opposés  du  ventre.... 
Que  de  détails  à  exposer  sur  les  variétés  de  Tascile, 
sur  sa  dîsrinction  d'avec  ]*)iydropisie  de  Tovaire  a^Ê 
bien  celle  de  l'utérus,  sur  les  différences  du  lîqui^^^ 
épanché,  sur  la  lympanile,  etc.!  Mais  on  ne  peut 
que  renvoyer  sur  ces  objets  a  l'excellent  ouvrage 
de  Morgagni  (de  Causis  et  Sedilns  morbonu 
JEpist.  XXXF'IJJ),  ainsi  qua  la  Dissertation 
Camper,  insérée  dans  les  Mémoires  de  la  Société 

royale  de  Médecine Il  importe  cependant  de  diie 

un  mot  sur  la  formalion  des  hydatidcs  dont  la  coqfl 
noissance  exacte  est  duc  aux  travaux  de  plusieurs  na- 
turalistes, tels  que  Linné,  Pallas,  Bloch ,  etc,  Oj 
sait  mainleuant  (pie  tout  ce  que  les  plus  graves  ai 
teurs  en  médecine  avoient  dit  sur  les  JiydatiJes 
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erroné,  et  que  ces  vésicules  dont  le  volume  ofiTre 
taut  (le  variétés  y  sont  dues  ou  plutôt  font  partie  d'un 
insecte  dont  Pallas  a  donné  avec  la  dernière  exacti- 
tude la  description  et  le  dessin,  et  que  BJoch  a  fait 
coutloitre  sous  le  nom  de  'vemiis  vesicularis  cre-~ 
mitay  dans  sou  IMémoJre  sur  les  vers  et  les  vermi" 
Juges. 

4g8.  L'observation  suivante  est  bien  propre  st 
donner  un  exemple  d'une  (isdic  primitive-  \Jï\  enfant 
âgé  de  sept  ans,  d'un  tempérament  lymphatique, 
perdit  lappétit  et  la  £;ailé  sans  cause  connue,  et  fut 
pris  d'un  vomissement  spontané  très-violent  accom- 
pagné de  symptômes  fébriles.  Le  lendemain  {émé* 
//^//e),  vomissement  d'une  grande  quantité  de  liquida 
verdùlrc  avec  des  efforts  très-considérable*;  Turine 
se  supprima  entièrement  après  Taction  du  vomitif, 
et  il  se  manifesta  de  suite  une  infiltration  généi-ale 
avec  de  répanchemeot  dans  Tabdomcn.  La  face  étoît 
Louiïi  et  décolorée,  k  respiration  gênée  quand  le 
malade  se  couchoit  horizontalement  ;  Pabdomen  fort 
luniéiléj  faisant  éprouver  une  fluctuation  manifeste; 
le  acrotimi  et  la  verge  étoient  surtout  très-distendu» 
par  rinfiltralion  {boisson  avec  Voximel  scilUtique). 
L'urine  devint  abondante,  et  tous  les  symptùmcs  d« 
J'hydropisie  disparurent  successivement. 

§  U.  Description  générale  de  P À  sa  te* 

499.  Prédispositions  et  causes  oecasiotmelles-  L'a»- 
cite  peut  être  déterminée  par  des  boissons  abondan- 
tes prises  pendant  que  le  corps  est  échauffé  ou  dans 
la  chaleur  de  la  (lèvre,  par  la  suppression  des  fièvres 
intermittentes^  des  maladies  cutanées,  delasueur,  etc. 
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Si  on  excepte  en  effet  les  ascites  primitives  qui  tien- 
nent a  des  causes  débilitantes,  comme  des  liemor- 
rhagie'^  excessives ,  des  diarrhées  invctcrces,  les  suites 
d'une  dysenterie,  Tétat  d'atonie  dans  lequel  tombe 
le  conduit  alimentaire  après  certaines  fièvres  înier- 
jiiitlentcs,  ou  celui  qui  succède  à  une  action  trop^ 
énergique  d'un  médicament,  on  doit  reconnoUrcquo-* 
dans  plusieurs  cas  Tascilc  est  produite  par  une  inflani- 
niation  lente  du  péritoine  ,  ou  par  des  affections  par- 
ticulières du  foie  et  de  la  rate«  fl 

5oo,  Sjmptômes,  C'est  une  tuméFaction  plus  on 
Tiioins  grande  de  l'abdomen,  selon  la  quantité  du 
iluide  épanché  ;  cette  tuméfaction  commence  par  la 
région  sus^pubicnne  et  s  accroît  d*une  manière  éga^fl 
€t  uaifonne ,  de  sorte  que  le  ventre  conserve  une 
forme  régulière  ;  cette  distension  augmente  lorsque 
le  malade  se  tient  debout  ou  sur  son  séant  ;  on  sent  la 
fluctuation    d'un   liquide   lorsque,  appliquant  une 
main  sur  Tun  des  cotés  du  ventre  ,  on  donne  avec 
l'autre  une  légère  impulsion  du  côié  opposé  ;  l'ab- 
domen a  une  forme  ovale  et  allongée  lorsque  répao- 
chement  est  extrême.  La  tympanite  et  rinfilti'ati* 
des  membres  abdominaux  ou  des  parties  extérieur 
de  la  génération  ,  sont  les  suites  ordinaires  de  Th; 
dropisic  abdominale  ,  qui  peut  être  aussi  compliquée 
dvec  la  lésion  organique  d'un  viscère.  Lorsque  Tafffl 
cite  est  enkystée,  on  la  rcconnoit  à  une  limiéfnction 
d*abord  partielle  et  graduée  qui  commence  dans  Fun 
des  hypocbondres  avec  un  sentiment  de  tension  et 
de  douleur  obtuse  dans  la   partie ,  qui  donne  utjB 
forme  inégale  et  irré^uHèrc  aux  parties  du  ventre 
qa  t;lle  occupe  ;  ses  jnogrès  sont  plus  lents  que  cei 
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de  Tascile  ordinaire  ;  la  respiration  est  moins  affectée 
que  dans  l'ascite  en  marchant  ou  en  montant  ;  il  y  a 
peu  d'altération  dans  l'appétit  ;  la  face  n'est  point 
paie  ni  bouHic,  excepté  dans  les  derniers  temps  de  la 
maladie. 

§  m.   Traitement  de  rAscite. 

Soi.  Il  seroit  superflu  d'insister  sur  les  remèdes 
dont  on  use  contre  Tascite  ;  on  les  trouve  exposes 
dans  tous  les  Traités  de  médecine ,  et  ils  sont  en  gé- 
néral pris  dans  la  classe  des  drastiques ,  des  sudorl- 
Tiques  y  des  vomitifs  ou  des  diurétiques.  Mais  com- 
bien il  faut  se  défier  de  relficacilé  attribuée  à  ces 
remèdes  !  Que  de  circonspection  inspire  l'iiisloire 
bien  connue  des  hydmpîsies  abdominales!  Camper 
avoue  avoir  tenté  dans  un  grand  nombre  de  cas  tous 
les  remèdes  les  plus  vantés  ,  et  avoir  été  trompé 
dans  son  attente.  U  reconnoit  avec  candeur  que  si  la 
théorie  de  l'ascite  y  comme  celle  des  autres  genres 
d^hydropisie,  a  fait  des  progrès  parTapplicaliori  des 
connoissanoes  acquises  dans  la  stmclure  et  les  fonc- 
tions du  système  lympliahque ,  les  principes  du  trai- 
tement en  sont  i-peu-près  renfermes  dans  les  mêmes 
limites.  Sur  plus  de  cent  cas  où  cet  auteur  a  prati- 
qué la  paracentèse ,  il  dit  pouvoir  à  peine  en  citer 
six  oii  elle  ait  été  suivie  du  rétablissemeut  de  la  sauté  : 
cette  opération  n'est  guère  bonne  qifà  délivrer  le 
malade  d'un  sympLorae  très-urgent ,  comme  d'un 
danger  de  la  suffocation  ou  dune  posiûoa  très-in- 
conimudc  par  lextrcme  distension  du  ventre.  Mais 
ce  qui  doit  rendre  encore  plus  ciix:onspect  sur  les 
principes  à  suivre  dans  le  traitement  de  Tascite,  t'est 
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le  résultat  de  rouverture  des  corps,  dans  ua  grand 
nombre  de  cas  d'une  semblable  b^'di'oplsie.  L'ascite 
enltyslee  dcrabdoraen  n'est  guère  susceptible  de  guë^H 
rison  :  lorsque  cette  maladie  fait  partie  de  l'iij  dro-^' 
pisie  générale,  on  ne  peut  que  recourir  aux  moyens 
usités  contre  Tanaâarque.  Les  diurétiques  sont  pour 
ainsi  dire  exclusivement  indiqués  lorsque  la  diarrhé) 
accompagne  Tascite.  Des  frictions  huileuses  faili 
sur  Tabdomen  ont  sulTi  quelquefois  pour  provoque! 
la  sécrétion  de  l'urine  (i). 
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nu  TÎSSJT  CELLULAIRE. 


502.  L'endurcissement  est  la  maladie  organique 
la  plus  marquée  du  tissu  cellulaire.  Celte  afl'ectioi 
paroît  d'ailleurs  d'autant  mieux  placée  immédiat! 
menl  après  les  lésions  particulières  du  système  lym- 
pliatlque,  que  les  glandes  cl  les  Vaisseaux  lynipbj 
tiques  participent  à  la  même  lésion,  et  sont  peut-' 
être  primitivement  afl'ectés. 

ENDURCISSEMENT  DUTTSSV  CKLLULAIRS{^\ 

§  I".  ConsiclêrcUions  générales^ 

503.  Les  anciens  n'ont  laissé  aux  modernes  au- 
cunes traces  qui  puissent  les  diriger  dans  la  connois-j 

{'.)  Jprroîs  tlevnir  omplïrcde  parler  ici  de  riiyfïrnetlc  et  de 
l'iiyclropisie  des  articulations  ,  fjui ,  à  cause  des  procédés  opéra-, 
toirefi  ,  appartienucnL  proprement  à  la  médecine  externe. 

(3)  Srifott  m  i  S,  £nduFcis$euA«nl  du  li^u  cellulaire 
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saïu'c  de  celle  maladie.  \Jt\c  simple  obsen'atîon  sur 
un  fait  analogue  à  celle   m«nl;ulie  a  été  recueillie , 
en  1718,  par  Uzembezuis ,  professeur  en  médecine, 
€t  médecin  de  Thôpitai  d'Ulm  (  Ephem.  Nat,  Ca- 
rias, j  1723),  Un  passage  extrait  des  Rcflexions  de 
Doublet  sur  les  différentes  affections  des  nouveau- 
nés  (^Journal  de  Médecine ,  avril  1785)  ,  atteste 
que  cette  affection  n'a  point  échappé  à  la  sagacité  de 
ce  médecin.   «  11  est,  dit-il,  une  autre  espèce  d*œ- 
»  dème  propre  aux  enfans  tout  récemment  nés  : 
w  c'est  un  gonflement  du  tissu  cellulaire ,  dur  et 
;)  sans  élasticité,  qui  jette  promptcmeut  les  enfans 
»  dans  un  assoupissement  mortel  ».  Un  autre  pas- 
sage extrait  du  Traité  que  M.  Undervood  a  publié 
sur  les  maladies  des  enfans  ,   fait  penser  que  cet 
auteur  a  vu  aussi  Vcndnrcisscment  du  tissu  pcllu- 
laire  ,   mais   avec   complie:alion   d'autres  maladies. 
C'est  à  M.    Andry   que  nous   devons    la   première 
description  exacte  de  cette  maladie  (  Mémoires  de  la 
Société  royale  de  Médecine  ^  1785  );  il  a  aussi  la 
gloire  d'avoir  le  premier  mis  au  jour  des  moyens 
propres    a   la  combattre   avec   succès.    Elle   a    été 
décrite  depuis   par    M.   Auvity   (^Mémoires  de  la 
Société  rojale  de  Médecine ,  1787  )  ,  Hulme ,  etc. 
rinsicurs  observations   particulières ,    extraites  des 
Mémoires  publiés  par  les  auteurs  que  je  viens  de 
citer,  feront  plus  particulièrement  connoitre  ce  qui 
caractérise  cette  maladie.  Une  Glle  reçue  à  Thospice 
des  Ènfans-Trouvés  (  M.  Andry  )  le  lendemain  de  sa 
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naissance,  ctoil  maigre  ,  chëlîvcj  foible,  et  avoît  le* 
cxtrcmilés  supérieures  et  inférieures  froides  et  dures  :M 
on  lui  fait  prendre  les  bains  de  sauge  pendant  quel- 
ques jours,  et  elle  guérit  parfaitement.  Une  autre 
fille  reçue  au  même  hôpital  le  lendemain  de  sa  nais- 
sance, avoit  les  membres  supérieurs  et  inférieurs 
durs  et  froids,  ainsi  que  les  joues;  elle  ne  pouvoit 
point  avaler  à  cause  du  resserrement  des  mâchoires; 
elle  prit  huit  bains  de  décoction  de  feuilles  de  sauge  ; 
les  sympttWes  se  dissipèrent  peu  à  peu  ;  elle  com-  fl 
mença  à  prendre  des  alimcns,  et  fut,  neuf  jours  ~ 
après ,  remise  en  bon  élat  à  la  nourrice.  Un  enfant 
màlc  né  la  veille,  fut  reçu  aux  Enfans-Trouvés  le 
4  janvier;  il  éloit  Irès-foîble  ,  avoit  les  membres  su-^ 
périeurset  inférieurs  durs  et  froids ,  et  une  ophthal- 
mie  purulente  (  vesicatoirc  à  une  jambe  y  hairis  de 
sauge  ).  Toute  Tenflure  disparut ,  la  chaleur  revint, 
et  le  i6  il  étoit  parfaitement  guéri ,  et  fut  remis  à  la^ 
nourrice.  L'obse^^'ation  suivante ,  tracée  par  M.  Au- 
vity  ,  se  rapproche  beaucoup  des  précédentes.  Un 
enfant  né  le  i5  octobre  1787  ,  paroissoit,  le  16  au^ 
matin ,  fort  et  bien  constitué  ;  mais  le  soir  du  i7^| 
(le  temps  éloit  froid  et  humide)  ses  joues  durcirent, 
ses  cris  devinrent  languissans ,  les  membres  supé- 
rieurs et  inférieurs,  le  bas-venlre   et  le  scrotum 
etoient  durs  et  d'un  rouge  tirant  sur  le  violet  {bains 
de  sauge  soir  et  matin  jusqu'au  20).  La  couleur 
delà  peau  se  dissipa  entièrement;  mats  les  duretés 
n'éloient  ramollies  qu'en  partie  ,  et  les  membres  ne 
jouissolent  point  encore  de  la  souplesse  et  de  la  cha- 
leur naturelles.  Le  a  i    on  appliqua  un  véjsicaloire 
sur  chaque  jambe  ;  il  s'en  écoula  une  grande  quau- 
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lîté  de  sérosUc,  €l  le  ay  l'enfanl  fut  parfaitement 
guéri. 

5o4*L'autops!e  cadavérique  confirme  le  nom  donné 
a  celte  maladie  :  en  efl'et ,  MM.  Andry  etAuvity  ont 
constamment  obtenu  les  résultais  suivans.  Si,  après 
la  mort  des  enfans  attaques  de  rendurtissement  du 
tissu  cellulaire,  on  fait  des  incisions  longitudinales 
sur  les  parties  dures  et  engorgées,  il  en  sort  une  sé- 
rosité abondante,  d'un  jaune  foncé,  de  nature  albu- 
miiiciise,  qui  se  concrète  à  l'eau  bouillante  et  qui 
reste  liquide  au  froid.  F.e  lîssu  cellulaire  est  com- 
pacte, grenu,  desséché;  la  graisse  est  semblable  k 
celle  des  cochons  ladres;  les  glandes  et  les  vaisseaux 
lynipLaliques  sont  engorgés;  il  en  est  de  même  des 
glandes  du  mésentère;  le  foie  est  plus  volumineux 
qu'à  rordinaire,  rempli  d'un  sang  noirâtre,  la  vési- 
cule du  fiel  contient  une  bile  d'un  brun  très- foncé  ; 
les  vaisvseaux  ombilicaux  sont  gorgés  d'un  sang  noir; 
les  poumons  sont  aussi  dans  le  même  étal ,  et  dans 
deux  sujets ,  outre  le  sang,  ils  contcnoient  en  grande 
quantité  un  fluide  aéritbrme* 

§  U.  Description  générale  de  l Endurcissement  du 
tissu  cellulaire. 

5o5.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles^ 
Elles  ne  sont  pas  encore  bien  connues  ;  elles  paroîs- 
senl  consister  dans  le  refroidissement  du  nouveau-né. 
Cette  maladie  ne  se  déclare  que  depuis  le  moment  de 
la  naissance  jusqu'au  septième  ou  neuvième  jour. 

5oG.  Syniptùnies.  Le  tissu  cellulaire  est  engorge 
et  dur,  surtout  aux  membres  supérieurs  et  inférieurs, 
aux  joues  j  à  la  régiou  du  pubis  et  à  Tabdomen.  Les 


ieiw| 


52G         LLSrONS    OnCArriQUES    P.AnTICULIEHES. 

membres  ,  surtout  les  inférieurs  ,  sont  lellemenl 
gorgés ,  qu'ils  paroïssent   quelquefois  comme  ar- 
qués ,  et  la  piaule  des  pieds  est  d'un  rouge  pourpre  , 
et  convexe  au  lieu  d'être  concave.  La  rougeur  s'é- 
tend assez  souvent  sur  les  jambes ,  les  cuisses  et  l 
bas-veutrc.  La  dureté  est  si  considérable ,  que  Tim- 
pression  du  doigt  ne  marque  pas,  et  ne  produit  au^s 
cun  enfoncement  lorsqu'on  a  cessé  la  pression  ,  quoi-*" 
qu'il  y  ait  un  cpancliement  séreux.  Toutes  les  par- 
ties du  corps  de  Tenfanl  sont  froides,  surtout  c«lles 
qui  sont  endurcies  :  si  on  l'approche  du  feu ,  il  ac^H 
quierl  un  léger  degré  de  chaleur  ,  comme  un  corps  ™ 
inanimé ,  mais  qu'il  perd  de  même  dès  qu'il  en  çst 
éloigné.  Plusieurs  de  ces  enfans  sont  sujets  a  des 
contractions  spasmodiques  dans  les  extrémités  et  à 
la  mâchoire  ;  certains  ne  peuvent  prendre  les  bois-^ 
sons  qu'on  leur  donne  à  la  cuiUer;  enfin  ils  dépéris- 
sent peu  à  peu ,  et  ]a  mort  a  lieu  dès  le  troisiêni^| 
ou  quatrième  jour  de  la  naissance  ^  et  au  plus  tard 
vers  le  septième.  ^^ 


§  m. 


Traitemerit  de  t Endurcissement  du   tissu 
cellulaire. 
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507.  Tous  les  etifans  atteints  de  celte  maladie 
périssoienL ,  lorsque  M.  Andry   pi-oposa   des   baini 
chauds  de  décoction  de  feuilles  de  sauge  ;  et  plu- 
sieurs enfans  auxquels  ces  bains  chauds  furent  ad-^fl 
ministréSjguérirent  complètement  par  ce  seul  moyen. 
Les  lotions  et  les  bains  de  vapeur  i'alls  avec  la  décoc-j 
tion  de  la  même  plante  ,  n'ont  pas  eu  le  même 
ces  entre  ses  mains  :  ils  ont  cependant  quelqucfoi 
réussi  à  MM.  Auvity,  Souville,  elc,  Daos  certains 
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lorsque  la  durcie  etoîl  Irès-forte,  M.  Andry  faisoît^ 
d'après  le  conseil  de  M.  Auvîty ,  en  même  temps 
appliquer  des  vésicatoires  sur  les  parties  affectées  , 
et  Fenflure  se  ilissipoil  Irès-rapidenieiit.  Ces  moyens, 
administres  avec  des  soins  efc  des  attentions  parUcu- 
lières  ,  parviennent ,  sinon  à  guérir  tous  les  cnfans 
atteints  de  cet  endurcissement,  au  moins  à  en  sauver 
«n  certain  nombre.  Hulnie  insiste  plus  particulière- 
ment sur  l'emploi  du  vomitif,  d'un  purgatif,  et 
ensuite  sur  Tusage  journalier  d  un  grain  de  muriale 
de  mercure  doux. 

ZÉSIONS  ORGANIQUES  PARTJCZ/LJÈRES 
Z>SS  y  I  se  ÈRES. 


508.  Leslc'sions  organiqpies  des  viscères,  consîde'- 
rées  indépendamment  des  plilegraasies  et  des  ne'vrases 
qui  peuvent  les  affecter,  formeroient  un  ordre  de 
maladies  très-nombreuses,  si  on  n'avoit  soin  de  ren- 
voyer à  la  pathologie  cliirurgicale  ce  qui  peut  être  de 
son  ressort.  L'objet  ainsi  restreint  n'en  est  pas  moins 
un  point  de  doctrine  très-compliqué  et  très-digne 
d*ètre  approfondi,  en  se  gardant  d'ailleure  de  dissi- 
muler les  dilHcultés  dont  il  est  susceptible,  et  les 
sujets  qu  il  oilVe  pour  de  nouvelles  recherches. 

509.  Cet  objet  se  trouve  naturellement  lié  avec 
celui  que  la  Société  royale  de  Médecine,  peu  avant 
sa  dissolution ,  avoit  proposé  sur  les  inflammations 
chroniques  des  viscères.  11  paroit  en  effet  qu  uu 
grand  nombre  d'affections  qui  sont  rapportées  aux 
squirres,  aux  eugorgemens,  aux  obstructions,  aux 
tumeui*s  froides,  etc.,  ont  pour  première  cause  des 
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îuflammalioiis chroniques,  ce  qui  ne  pouvoit  mati- 
cper  d*avoir  une  influence  marque'e  sur  qxielqg^B 
iM'anches  de  la  palliologie  interne.  Un  auteur  (i)  qm 
a  voulu  s^engager  dans  cet  ordre  de  recherches ,  a 
commencé  par  chercher  à  déterminer  le  vrai  carac- 
tère de  rînflammalion  en  général ,  et  le  mode  de  lé- 
sion que  ce  mot  désigne.  Mais  n'a-t-il  point  augmenté 
les  diilicultés  par  un  mélange  de  considérations  arbi- 
traires sur  le  prétendu  mécanisme  de  Tinflammation  ? 
1!  reprend  ensuite  la  marche  sage  qu'il  faut  toujours 
suivre  en  médecine  comme  dans  toutes  les  sciences 
ph^^iques  ,  et  il  se  borne  à  la  simple  exposition  des 
faits.  On  voit  tous  les  Jours  les  afiections  inflamma- 
toires aiguës  dégénérer  en  chroniques,  tandis  que 
celles-ci  peuvent  devenir  aussi  aiguës.  Les  dernièi'es 
sont  loin  d'être  rares,  ajoute  le  même  auteur  :  on  en 
remarque  dans  le  cerveau  où  elles  sont  des  causes  fré- 
quentes de  la  manie,  de  Fapoplexie  ou  de  Tépilepsie* 
Les  travaux  de  tète  continus,  les  passions  violentes, 
les  remèdes  stimulans,  les  préparations  mercuriclles 
donnent  souvent  lien  a  des  aiî'eclions  cére'brales  de 
long  cours.  Ou  a  été  loin  de  mécormoitre  les  pleu- 
résies occultes  ou  latentes.  Les  suppurations  sourdes 
de  la  poitrine  supposent  une  inflammation  le  plus 
souvent  lente  et  foible  ;  et  n'est-il  pas  prouvé  par 
l'observation  que  le  médiastin ,  le  péricarde  et  le 
ctrur  lui-même  sont  sujets  à  de  pareilles  inflamma- 
tions ?11  paroît  même  que  les  affections  qui  avoieul 
auparavant  un  caractère  d'inertie ,  ne  deviennetU  fu- 
nestes qu'après  avoir  pris  le  caiactère  de  rinflamm;! 

[i)  Œuvres  diverses  de  M.  Pujul ,  u  î. 
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tîon  cliroiùque.  Mab  on  doit  être  loin  de  conclure  que 
toute obstruclîoii  forte  est  une  véritable  inflanimaliou, 
puisqu'on  ne  peut  nier  les  dinërences  qui  existent  entre 
la  circulation  du  fluide  lymphatique  et  celle  du  sang. 
5io.  L'auleur  d'un  Essai  sur  les  Ififlamniaiions 
chroniques  des  viscères  a  cherche'  à  faire  coiinoître 
les  causes  qui  peuvent  les  produire,  et  les  indices 
qui  peuvent  servir  à  les  manifester.  Parmi  ces  causes , 
il  compte  les  modifications  du  tempérament,  un  état 
d'épuisement  à  la  suite  d'exercices  immodérés,  xme 
trop  grande  application  aux  travaux  du  cabinet , 
l'abus  des  évacuans  ,  les  longs  chagrins  ,  les  évacua- 
tions supprimées,  etc.  Il  rapporte  également  parmi 
les  indices  de  ces  maladies,  la  luméfaclion  des  par- 
ties cngorfjées,  raccéléraliondu  mouvcmcnl artériel, 
une  sorte  de  douleur  locale  qui  se  manifeste  surtout 
par  la  compression ,  utie  lésion  des  fonctions  de  l'or- 
ganc ,  cd  qui  est  cependant  sujet  à  des  exceptions, 
puisqu'on  peut  citer  des  exemples  de  vomiqnes  du 
poumon  qu'oti  n'avoit  jamais  soupçonnées.  Cet  au- 
teur va  plus  loin  ,  et  il  cherche  à  faire  voir  les  difTé-' 
rencesessettliclles  qui  indiquent  que  le  vrai  siège  de 
la  lésion  se  trouve  dans  les  méninges  ou  la  substance 
cérébrale ,  dans  les  poumons  ou  dans  le  cœur,  dans  le 
parenchyme  du  foie  ou  ses  membranes,  vers  la  partie' 
supérieure  de  ce  viscère  ou  dans  sa  partie  concave  ;  il 
cherche  aussi  à  faire  counoitre  celles  qui  sont  parti- 
culières à  la  rate,  aux  voies  urinaires,  à  la  matrice  et 
à  ses  dépendances.  Mais  il  faut  convenir  qu'il  reste 
encore  beaucoup  d'obscurités  dans  celte  matière,  et 
que  dans  l'étal  aiHuel  de  nos  connoissances ,  on  est 
loin  de  pouvoir  distu>guer  les  diflerences  qui  exisleut 
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eiiire  les  Icslons  de  stniclurc  des  viscères  par  une  io- 
flammalion  chronique  et  lateute ,  et  ceUus  qui  simÀ 
iudépeiidaales  de  cet  étal  :  il  est  donc  nécessaire  a^ 
réunir  encore  les  considérations  auxquelles  ou  peat 
S€  livrer  sous  ce  double  rapport,  sur  les  lési<ms  de 
cliacun  des  viscères ,  malgré  les  recherches  faites 
dans  ces  derniers  temps ,  et  surtout  par  Tautear  da 
Traité  sur  les  phicgma&ies  chroniques. 

LÉSIONS  ORGANIQUES  TARTSCULikKES  DtT 

cervejiu  ou  nEs  méninges»  ^m 

5i  I .  On  a  beaucoup  multiplié  les  observations  sur 
les  changemens  que  peut  éprouver  Torgane  encépha- 
lique ^  soit  dans  sa  substance  propre,  soit  daus  celhH 
des  méninges,  et  on  comioit  les  diverses  altérationV 
qu*il  peut  épix>uver  à  la  suite  des  coups,  des  chutes 
ou  des  blessures;  mais  tous  ces  objets  appartiennent 
à  la  médecine  externe  ou  chirurgie.  On  concioit  aussi 
les  excroissances  fongueuses  qui  semblent  pulluler 
comme  d'un  fonds  inépuisable  à  la  suite  de  ces  acd- 
dens  divers ,  et  dont  le  traitement  est  purement 
chirurgical.  Je  ne  dois  pas  non  plus  revenir  sur  tous 
les  changemens  que  peuvent  éprouver  le  cerveau  et 
les  méninges  dans  certaines  maladies  comprises  soit 
dans  la  classe  des  phlegraasies,  soit  dans  celle  des 
névroses;  mais  comme  les  fonctions  du  cer\'eau  sont 
enveloppées  d'un  voile  obscur ,  et  qu'on  est  encore 
bien  loin  d'avoir  déterminé  jusqu'à  quel  point  ces 
fonctions  peuvent  être  troublées  ou  inten'ompues 
par  des  changemens  de  structure,  soit  dans  la  suh- 
sUuQce  cérébrale,  soit  daus  les  méninges,  soit  enlia 
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ilans  les  os  du  crâne  ,  il  est  utile  d'exposer  ici  le 
résultat  des  recherches  mutiplices  qu'on  a  faites  sur 
cet  objet,  d'autant  plus  qu'il  est  souvent  douteux 
si  on  doit  les  conaderer  simplement  comme  des  va- 
riétés accidentelles  de  structure  et  sans  aucun  rap- 
port à  im  état  de  maladie ,  ou  si  on  doit  les  rapporter 
à  un  état  pathologique. 

5 12.  On  sait  que  Meclel,  dans  ses  Obsennilions 
anatOfmco-phjsiologiqHes  y  ciic ,  parmi  les  causes 
physiques  d'aliénation  une  plus  grande  gravité  spé- 
cifique du  cerveau  {^Mém.  de  VAi:ad,  de  Berlin, 
tom.  XX  );  et  il  remarque  aussi  qu'il  peut  y  avoir 
des  altérations  particulières  dans  cet  orgnns  par  la 
formation  d'une  cerl;une  matière  calculcusc  dans 
quelques-unes  de  ses  parliez  :  à  ces  considérations  il 
ajoute  ses  propres  tx)njectures  sur  les  efl'eis  qui  doi- 
vent s'ensuivre  de  la  congestion  de  la  lymphe ,  d'un 
sang  acre  j  d'une  grande  détermination  du  sang  à  la 
tète ,  ou  de  la  compression  du  cerveau ,  ou  de  l'ir- 
ritation produite  par  le  pus,  ou  d'une  irritation  par- 
ticulière exercée  sur  la  paire  vague.  On  peut  ajouter 
à  ces  considérations  celles  qui  ont  été  faites  sur  le 
même  objet  par  Willis  ,  Morgagni,  et  plus  rtJcem- 
nient  encore  par  Jean  Cireding  ,  médecin  allemand; 
mais  n'a-l-on  pas  tiré  des  resnitats  trop  généraux 
de  quelqpies  faits  particuliers  ? 

5 1 5.  Il  en  est  de  même  des  remarques  nombreuses 
et  très-multipliées  sur  le  volume  plus  ou  moins  grand 
delà  tète  dans  Thomme ,  relativement  aux  lésions  des 
fonctions  de  l'entendement ,  sur  la  forme  du  crâne , 
qu'on  a  trouvée  quelquefois  allongée  et  comprimée 
sur  les  eûtes  9  d'autres  fois  ronde  et  plus  ou  moins 
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rapprochée  de  la  fonne  sphérique ,  sur  des  ëpan- 
chemens  enlre  les  méninges,   enfin  sur  toutes  le» 
parlicularilés  qu'on  a  trouvées  dans  les  ventricules 
latéraux ,  la  glande  pînéale ,  le  cervelet ,  la  glaude 
pituitaîre.  On  a  cru  pouvoir  par  là  remonter  aux 
causes  des  lésions  des  fonctions  intellectuelles,  parc*e 
que  toutes  ces  différences  ont  eu  lieu  quelquefois  sur 
iks  personnes  mortes  dans  un  état  de  manie,  de  mé- 
lancolie ,  de  démence ,  d'îdiolisnie  ou  d'épilftpsie. 
Mais  conïbîen  ne  doit-on  pas  être  réservé  sur  celte 
correspondance  entre  les  lésions  des  facultés  morales 
et  les  particularités  de  conformation  que  peuvent 
oflVir  les  parties  du  cerveau  ou  du  cervelel ,   les 
membranes  ou  les  os  qui  leur  scnent  d'euveloppe! 
On  peut  consulter  sur  cet  objet  la  septième  section 
de  mou  Italie  médico-philosophique  sur  V Aliéna^ 
tion  mentale,  3*  édition.  Pans  y  1809.  Combien  ddH 
travaux  et  de  recherches  ne  faudroit-il  pas  d*aboixi 
faire  sur  toutes  les  particularités  de  structure  que 
peut  ortVir  l'extérieur  ou  ritïlérieur  de  la  tète  indé*^ 
pcndamment  des  lésions  de  renlendement  !  Je  pui^| 
attester  que ,  dans  l'hospice  de  la  Salpétrière,  les  ou- 
vertures des  corps  qui  ont  été  en  ijéfiéraJ  faites  soit 
sur  les  infirmes  qui  ont  succombé  à  diverses  mala- 
dies, soit  sur  les  aliénées,  il  s'est  trouvé  plus  souvent 
dans  les  premières  des  différences  frappantes  sous  ce 
rapport  que  dans  les  dernières.  ^É 

5i4'Onsait  quefanalogie  qui  règne entrerinsthict" 
des  animaux  et  les  différentes  facultés  de  Thomnic  « 
fixé  l'allention  du  docteur  (iall  (i);le  cei^veau  étant 

(ij   P<'s  Dispositions  inndcs  de  l\ime  et  de  Vcxptit. 
•l  S])urzUci]i.  à^mis  ,  181 1. 
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forgane  auquel  se  rapportent  ces  fonctions  ,  c»t 
devenu  Tobjet  de  ses  recherches;  il  Ta  considéré 
comme  un  composé  de  pkisieurs  organes  qui  sont 
aussi  independans  entre  eux  que  les  fonctions  qui 
CD  naissent ,  et  dont  chacun  se  trouve  loge  dans  une 
dépression  de  la  face  interne  du  crâne  qui  lui  cor- 
respond exactement.  11  a  attribué  a  raccumulation 
de  ces  organes  le  développement  et  Taugmenla- 
tion  de  la  masse  ce'rebrale  de  haut  en  bas  et  de 
derrière  en  devant.  Il  a  ajouté  que  les  instincts  des 
animaux  conviennent  également  à  Thomme  ^  et  se 
rencontrent  en  lui  avec  leurs  organes;  que  pour  les 
facultés  qui  lui  sont  propres  exclusivement ,  il  pos- 
sède des  organes  nullement  existans  dans  les  autres 
animaux  ,  et  il  a  conclu  que  le  perfectionnement  des 
facultés  est  en  raison  directe  du  développement  du 
cerveau  de  bas  en  haut  et  de  derrière  en  devant  ; 
d'où  la  variété  que  l  on  remarque  entre  les  lacuitât 
de  l'homme  et  celles  de  diflerentes  espèces  d'ani- 
maux simplifie  la  connoissance  de  celui-ci  par  l'ins- 
pection seule  de  la  tcle.  Trente  organes  figurent  dans 
ce  tableau  ,  et  on  y  trouve  aussi  leur  siège.  I /organe 
du  courage  ,  par  exemple ,  existe ,  suivant  Gall ,  dans 
le  cerveau  ,  à  Tendroit  qui  répond  à  l'angle  posté- 
rieur et  inférieur  des  pariétaux  ,  et  celui  de  la  mé- 
moii^  est  ià  où  répond  la  partie  anlcrieui'c  ou  infé- 
rieure du  frontal.  Dans  ces  parties  ,  ce  médecin  croit 
avoir  observé  un  plus  grand  développement  de  la 
masse  cérébrale.  Sans  doute  que  Tanatomie  compaix-e 
a  beaucoup  contribuée  Vexplicalion  de  quelques-unes 
des  fonctions  de  l'homme  ;  mais  il  est  plus  que  dou- 
teux qu'elle  puisse  ctrc  utile  pour  l'élude  de  ses  Ci- 
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caltes  iiUclIeduelles.  En  supposant  même  que  les 
connoissances  de  ranalomîe  permettent  de  conclure 
que  c'est  en  raison  du  volume  et  de  la  disposition  in- 
térieure du  cerveau  des  animaux  que  leurs  sens 
«ont  plus  nombreux  et  plus  exquis  ,  et  que  leur  în! 
tînct  est  plus  accompli ,  on  n'en  devroit  pas  conclui 
que  c'est  delà  même  cause  (pie  dépendent  quelqui 
facidtes  qui  ne  doivent  leur  existence  et  leur  enerj 
qu'aux  circonstances  qui  les  font  naître.  N'ëloît-ilpî 
convenable  ,  d'ailleurs  ,  que  Fauteur  appuyât  soi 
système  sur  quelques  expériences  ?  Les  o]>servations' 
pathologiques  appelées  en  témoignage  n'ont  pas  été 
favorables  à  cette  théorie  :  comment  auroîl  -  on 
prouvé  que  les  facultés  de  Thomnie  et  des  animaux 
sont  toujours  troublées  par  les  lésions  du  cerveau,  et 
dans  des  cas  tx)ntraires  ,  comment  rendre  compte  de 
ces  maladies  mentales  qui  se  développent  quelquefois 
subitement  sans  que  la  texture  et  la  conformité  do 
cerveau  aient  changé  en  aucune  manière  ?11  est  dont 
manifeste  que  le  système  du  docteur  Gall  ne  repose 
que  sur  des  idées  hypothétiques  et  nullement  sur  do 
notions  exactes  d  anatomie. 

zd'SIONS  ORGANIQUES  PARTZCUX.! àjust 
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5i5.  La  difficulté  de  remontera  la  vraie  cause  dô 
ces  lésions  se  déduit  facilement  des  recherches  faiu 
avec  tatit  de  sagacité  par  Morgagni.  (  Eptst,  XJ^^ 
Ceuis.  et  Sedib.  Morb^  )  sur  la  diversité  des  obstacle 
qui  peuvent  troubler  la  respiration  ,  et  qui  peuvent 
se  trouver  quelquefois   dans  la  tctc ,   quelquefoi 
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tnênie  dans  le  ventre  ,  outre  ceux  qui  peuvent  avoir 
leur  siège  dans  les  poumons  mêmes  ou  leurs  dépen- 
dances. Boerliaave  avoit  été  plus  loûi  en  avançant 
qu'il  n'y  avoit  presque  aucune  partie  du  corps  qui 
ne  concourût  à  celte  fonction;  c'est  ce  qtii  fait  sou- 
vent utie  très-grande  dilHcullé  dans  les  maladies  pour 
remonter  à  la  vraie  cause  d'une  lésion  quelconque 
qu'épi'ouvcnt  les  poumons  dans  leurs  fonctions* 
Willis  ,  par  exemple  ,  a  confirmé  ,  par  ses  propres 
ohserN'atîons  que ,  dans  l'asthme  couvulsif  de  ceux 
qni  ne  pouvoient  respirer  que  dans  une  position 
droiic  ou  qui  scmbloîent  moribonds  dans  une  posi- 
tion horizontale ,  on  irouvolt  alor.5  dans  le  cer>*eau 
après  la  mort,  une  congestion  de  sérosité  qu!  afHuoit 
vei"S  Forigitie  des  nerfs  qui-  vont  se  distribuer  aux 
poumons  ;  il  peut  même  arriver  que  ,  sans  aucua 
vice  du  poumon,  mais  seulement  par  la  faute,  pour 
ainsi  dire  ,  des  nerfs  ,  la  respiration  soit  troublée , 
comme  cela  survient  dans  de  violentes  douleurs.  S'il 
arrive  en  effet  que  les  nerft  qui  servent  à  la  respira- 
tion ,  ou  ceux  qui  ont  quelque  connexion  avecetix  , 
soient  irnlés  ,  comprimés  ,  ou  lésés  d'une  manière 
quelconque  ,  il  peut  en  résulter  une  lésion  plus  ou 
moins  grave  dans  cette  fonction. 

5i6.  La  cause  qui  trouble  la  même  fonction  peut 
aussi  exister  quelquefois  dans  un  des  viscères  de  l'ab- 
domen. Il  parolt  en  effet  ,  d'après  les  observations 
les  plus  précises ,  que  dans  certaines  afTeclions  de 
l'estomac  ,  du  foie  ,  de  la  rate  ,  ou  d'une  partie  quel- 
conque de  l'abdomen  qui  a  quelque  connexion  avec 
les  organes  de  la  respiration ,  celle-ci  peut  être  en- 
tièrement troubléeou  Intervertie.  L'estomac  distendu 
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par  desfiatMOSÎtes  ,  ainsi  qucquelcfue  autre  partie  dei 
intestins  ,  ne  peuvent-ils  pas  devenir  un  obstacle 
rabaissement  du  diaphragme?  Morgagni  parle  d*uni 
femme  altatjuec  d'un  aslhme  <]ui,  a^ant  succomhé 
n'oflVit  à  Fouverture  du  corps  aucune  lésion  dans  1 
poumons  ;  mais  tous  les  intestins  ,  et  surtout  le  jéj 
num  jéloienl  extrêmement  distendus.  Le  volume  di 
foie  étant  beaucoup  augmenté  ,  ne  peut-il  pas  ,  pa 
son  poids  ,  s'opposer  fortement  à  relévalion  du  di 
phragme  ,  et  nuire  beaucoup  aux  mouvemens  alter- 
natifs derinspiralloti  et  de  Texpiration  ?N'a-t-oapas 
trouve'  aussi  ,  dans  plusieurs  tumeurs  du  pancréas, la 
cause  d*un  aslhme  violent  qu'éprouvoit  une  personne 
pour  laquelle  Albcrtinus  avoit  clé  consulté  ?  Que  de 
circonspection  ne  doit  point  alors  avoir  un  médecin 
dans  son    jugement ,  lorsqu'il  s'agit  de  prononcer 
dans  des  cas  analogues  ! 

517.  J'omets  déparier  ici  des  obstacles  qui  peu 
vent  troubler  la  respiration  ,  et  dont  le  siège 
être  dans  fouverture  delà  glotte  ,  dans  le  larynx 
la  trachée -artère,  et  je  m'arrête  à  ceux  qui 
iiiLérens  à  la  substance  des  poumons.  On  doit  niclt 
de  ce  nombre  tout  ce  qui  comprime  ,  obstrue  ou 
rend  moins  flexibles  ,  soit  les  cellules  des  poumons  , 
soit  les  conduits  qui  vont  y  aboutir  ,  comme  la  trop 
grande  distension  des  vaisseaux  sanguins  de  ces  par- 
ties ,  ou  tout  ce  qui  retarde  le  cours  du  sang  à  tra- 
vers les  poumons  ;  ce  qui  peut  arriver  aux  personne^| 
pléthoriques  qui  accélèrent  leur  marche  ,  ou  danS^ 
le  cas  d'une  fièvre  ardente  :  il  en  est  île  même  de 
la  poussière  qui  se  dissémine  dans  fair  ,  et  qu*ou 
est  obligé  d'inspirer  dans  eerlaiucs  professions.  L' 
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slatle  peut  venir  aussi  d'une  cause  inhérente  à  la  sub- 
stance des  poumons,  comme  lorsque,  dans  un  àgo 
avancé  ,  les  carlilajres  des  bronches  deviennent  os- 
seux. IS'a-t-on  point  appnsaussî  qu'il  se  forme  quel- 
quefois dans  les  poumons  des  concrétions  calculeuscs 
ou  topliacëes  ,  qui  peuvent  géncr  plus  ou  moins ,  ou 
empêcher  Tair  lespiré  de  parvenir  Jusqu  aux  extré- 
mités des  bixînrJjcs  ?  Ou  a  fait  plusieurs  remarques 
sur  la  dureté  plus  ou  moins  grande  de  ces  c^onaxi- 
lions  ,  les  signes  qui  peuvent  indiquer  leur  présence, 
et  les  moyens  a  tenter  dans  leur  traitement.  Elles 
sunt  quelcjnefuis  semblables  à  la  matière  qui  se  forme 
dans  les  articulations  des  goutteux  ,  et  par  consé- 
quent friables  et  comme  d'une  nature  crétacée  ; 
d'antres  fois  elles  ont  la  durulé  du  silex  et  peuvent 
peser  plusieurs  grains.  11  n'est  pas  rare  de  voir 
naître  d  une  cause  semblable  des  asthmes,  une  toux 
incommode ,  l'hémoptysie ,  ou  même  la  phthi- 
sie;  d'autres  fois  ces  accidens  n'ont  point  lieu  ( /îe- 
chevchi'S  sur  la  Phthisie  palriio/iuire ,  par  M.  Bajle, 
Paris,  1810). 

5 18.  J'ai  traité  ailleurs  des  obstacles  à  la  respira^ 
lion  qui  peuvent  naître  d'une  hjdmpisie  du  péri- 
carxle  ,  ou  d'un  anévrysme  du  cœur  ou  de  laorte  ;  il 
sullit  d'indiquer  un  autre  cas  très-rare  ,  mais  qui 
est  cependant  constaté  par  l'observation  :  c'est  la 
formation  au-dessous  de  la  plèvre  d'une  tumeur 
sléatomaleuse  plus  ou  moins  propre  ,  par  sa  posi- 
tion et  son  volume,  à  comprimer  un  des  poumons, 
et  à  mettre  de  la  gêne  datis  l'introduction  de  l'air 
(Boerhaave,  Âtrods  morbi  hisioria  altéra)* 
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leurs  avoit  peu  évacué  de  niéconium  après  vîngN 
qu^re  heures  depuis  sa  naissance  (  mêmes  rvmèdes^ 
avec  Jomentations  sur  le  ventre  et  climigemeut  de 
fwurnce  ).  Un  aulre  cas  donne  un  exemple  des  er- 
reurs du  régime ,  par  des  préjuges  d'une  bonne 
femme  qui  avoit  gorge  le  nouveau-né  d'huile  d'a- 
niandes  douces  pour  faire  évacuer  ieméconium  ,  et 
qui  avoit  causé  par  là  un  plus  grand  embarras  dans 
le  conduit  intestinal,  des  coliques  cruelles,  la  con- 
slipalion ,  Tictère  ,  les  convulsions  ;  rétablissement 
produit  peu  à  peu  par  la  boisson  d'une  eau  de  chien- 
dent sucrée Une  erreur  de  régime  bien  plus  fu- 
neste est  de  donner  au  nouveau-uc  du  vin  sucré , 
sous  prétexte  de  le  rendre  robuste.  Celte  pratique  , 
mise  en  usage  dès  la  naissauce  ,  produisit ,  dà  le  se- 
cond jour  ,  la  cxjnslîpation  ,  des  cris  aigus  ,  le  vomis- 
scnicnt ,  rictère  ,  la  sécheresse  de  la  peau,  et  mi  dé- 
périssement qui  se  termina  par  la  mort  dans  une 
quinzaine  de  jours.-..  Enfin  l'iclèrc  des  nouveau -nés 
peut  être  la  suite  d'une  maladie  éprouvée  par  U 
mère  durant  la  grossesse  ,  et  tenir  à  une  afVectioa 
du  foie.  M.  Baumes  rapporte  Texemple  d'un  no 
Teau-né  iclérique  qui  succomba  vers  la  quatriè 
semaine.  A  l'ouverture  du  corps  ,  on  trouva  un  petit 
abcès  au  foie  ;  la  mère  ,  durant  sa  grossesse  ,  ctoit 
tombée  dans  un  état  de  langueur  à  la  suite  d'uuft 
longue  dysenterie.  H 

5a  3.  Les  causes  générales  de  T  ictère  des  nouveau- 
nés  peuvent  donc  ctre  rapportées  ,  soit  au  change- 
ment de  la  circulation   qui  s'opère  à  Tépoque  de  la^ 
naissance ,   soit  à  des  embarras  gastriques  causes  pal^ 
la  réteutiou  du  mécouium,  le  lait  d'une  uourrice 
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anciennement  accouclice  ,  l'abus  des  huileux  ou  des 
spiritueux Il  peut  aussi  tenir  à  uue  maladie  anté- 
rieure de  la  mère  durant  sa  grossesse.  Le  ventre  et 
les  lïvpocliondrcs  peuvent  nY-lre  point  tondus  ,  et 
alors  il  faut  attendre  tout  de  la  nature  ,  à  Taide  de 
t]uelqiics  doux  laxatifs....  Maïs  d'autres  symptômes, 
tels  tpie  la  constipation,  le  vomissement,  des  cris 
aigus  ,  la  sécheresse  de  la  peau  ,  peuvent  deman- 
der des  secours  actifs.  Que  peut-on  faire  quanti 
Tîclcre  tient  a  un  vice  orijanique  ?  Les  exemples  fré- 
quens  dîclère  par  des  erreur  de  régime  montrent 
combien  les  notions  simples  et  naturelles  de  Tinstî- 
tation  primitive  sont  peu  répandues. 

523.  CoNrRr.Tio>*s  biliaires.  Soemmering  re- 
prit ,  en  1795  (1)  ,  la  suite  des  recherches  qu'avoit 
déjà  faites  Morgagnî  ,  et  il  remarque  que  les  con- 
crétions biliaires  sont  une  cause  Irès-fréqiienle  de 
maladies  douloureuses  dont  les  i  ûtes  sont  souvent 
funestes,  et  sur  lesquelles  la  médecine  n'a  que  très- 
peu  de  prise  ,  quoiiju'il  y  en  ait  peu  dont  l'étiologié 
soîl  mieux  connue  ,  et  qt/ou  n*aitricn  négligé  pouiî' 
en  ol)tenii  la  cure  radicale.  Les  coucrétio;.»  biliaires 
varient  en  nombre  ,  eu  grandeur,  en  poids  ,  en  cou- 
leur ,  en  forme  ,  ainsi  que  par  la  nature  de  leur 
substance  ,  et  par  les  organes  où  on  les  trouve ,  puis- 
qu'on eu  rencontre  non-seulement  dans  les  conduits 
de  la  bile,  mais  encore  dans  Testomac  et  dans  tout 
le  trajet  du  conduit  ialestiiial.  Les  vieillards  sont 


(i)  Reclierches  surlescôffcn^iio'ts  h'U.U-^s  /  /  corps  hunta  n» 
par  S.  TU.  Socmiuerriu^  j  Uuduit  duiâliu  par  F.  M.  Ileiuoitd. 
Paris  ^  i8n. 
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519.  Peu  de  viscères  offrent  autant  de  variétés  que 
le  foie  pour  son  volume,  sa  position  ,  son  élenduej 
plus  ou  moins  grande  à  droite  et  à  gauche  ,  ses  coa*' 
nexions  avec  les  parties  voisines ,   sa  couleur  pâle  ,1 
fonce'e  y  cendrée ,  livide,  noirâtre  ;  son  degré  de  con- 
sistance et  sa  dureté  jusqua  la  formation  du  squirre^ 
le  développement  de  la  vésiculaire  biliaire,  les  fluide» 
qu'elle  contient  ou  les  concrétions  qui  s  y  forment. 
Mais  Je  doisme  borner  ici  à  quelques  considérations 
qui  soient  indépendantes  d'une  phlegmasie  aiguë  Ott 
chronique  et  connue  par  des  signes  non  équivoques. 
Je  renvoie  d'ailleurs  à  l'ouvrage  de  Morgagnî  (  ds 
Caub\  et  Sed.  Morb.  ^  Ep.  XXX f '^11)  pour  faire 
connoître  les  causes  nmiltipliées  de  riclère  et  l'in- 
fluence particulière  que  les  affections  morales  peu- 
vent exercer  sur  la  sécrétion  de  la  b3e. 

530.  IcTKRE  DES  .NOUVEAU - NKS.   Ccltc  malodie 
et  son  traitement  sont  indiqués  par  Van-Swîéten, 
et  par  Underwood,  thiris  son  Tratté  des  Maladies 
des  Enfans  ;  Morgagni  la  regaixle  comme  une  affec-  M 
lion  assez  générale,   par  une  suite  de  changemcns™ 
survenus  dans  la  circulation  à  l'époque  de  la  nais- 
sance ,  et  il  remarque  que  cpiinze  enfans  dont  îl  avoit 
été  le  père ,  en  avoient  donné  des  indices  plus  ou 
moins  marqués  à  IVpoque  de  la  naissance   (  Epist, 
XLP'JII  ).  Comme  cependant  il  en  peut  résulter  des 
effets  plus  ou  moins  nuisibles  ,et  qu'il  importe  bcau«^| 
coup  d'approfondir  tout  ce  qui  tient  à  riuslitutioa 
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npr^s  la  coinbusliou  ,  cl  que  Ton  verse  sur  celte  solu- 
tion de  Tacide  oxalique  foible  ,  elle  se  trouille  ;  ce 
qui  rend  vraisemblable  que  cette  terre  n'est  autre 
those  qu'un  phosphate  calcaire*  Dielerich  a  conclu  de 
Ses  recherches  que  ces  concrétions  biliaires  conte- 
noient  0,85  de  leur  poids  d'une  matière  semblable  à 
la  cire  ,  et  0,i5  d'une  matière  glutineuse  etljmplia- 
tique.  Fourcroj  ,  fjui  a  analysé  des  concrétions  hj- 
Taires  tirées  des  quadrupèdes ,  a  vu  que  les  unes 
étoient  formées  d'une  matière  très -semblable  à  da 
Fadipocire ,  et  que  d'autres  n'étoient  qu'une  bile 
épaissie  :  les  unes  elles  autres  étoientdiiïéientesdcs 
concrétions  tirées  du  corps  humain. 

535.  On  voit  souvent ,  surtout  dans  les  hospices  , 
des  concrétions  biliaires  ,  même  volumineuses  ,  res- 
tées dans  la  vésicule  jusqu'à  la  mort  sans  jamais  se 
manifester  par  aucun  sjmptùme  caractérisé.  Quel- 
quefois elles  produisent  un  sentiment  de  pesanteur  , 
surtout  quand  on  est  couché  sur  le  ctiié  gauche.  Sou- 
vent aussi  elles  donnent  lieu  à  un  sentiment  de  pres- 
sion dans  la  région  épigaslrique.  Les  symptômes  se 
font  apercevoir  avec  plus  ou  moins  de  vivacité ,  sui- 
vant le  volume ,  la  situation  et  la  forme  de  la  concré- 
lîon  ,  et  suivant  que  l'estomac  est  plus  ou  moins 
rempli.  Quelquefois  les  concrétions,  en  changeant  de 
position,  produisent  une  douleur  semblable  à  celle 
delà  colique  ;  ce  qui  est  sans  doute  une  suite  de  Tir- 
rilation  produite  sur  les  nerfs  hépatiques.  Les  autres 
effets  des  calculs  biliaires  peuvent  être  des  éructa- 
lions  acides ,  des  vomissemens,  des  chaleurs  passa- 
gères dansfeslomac,  la  constipation  on  la  diarrhée, 
des  évacuations  d'une  matière  blanche  a  la  suite  des 
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j^aroxysmes  de  la  douleur  :  un  ictère  ge'aeral  ou  par- 
tiel accompague  ces  symplùmes.  Lorsque  les  dou- 
leurs produites  par  celte  cause  sont  Irès-violcules  , 
«Iles  peuvent  donner  lieu  à  desverlîgcs,  desspasmes, 
fies  convulsions  et  d'autres  aneclions  graves  :  on  les  a 
tues  lanlot  causer  Tasllime  ,  Thydropisie  ascite  , 
Tariasarque  ,  taiilol  des  con*jestious  liemorrhoïdales, 
l'inflammation  et  l'ulcération  de  la  vésicule  el  même 
«les  conduit»  biliaires.  Ces  paTOxymes  ,  le  plus  soû- 
lent périodiques,  se  rcfpL'lenl  à  différens  intervalles, 
tantôt  de  quelques  heures,  tantùl  de  plusieurs  joui-s^ 
6u  même  davantage. 

5a6.  On  a  multiplié  les  expériences  cinmiques  pour 
feconnoitre  le  vrai  dissolvant  des  cfïrïcrétîons  hiîiaî- 
res  examinées  hoi's  du  corps  de  rFiomme,  et  Too  a 
emploj^é,  comme  médîcamens,  dinerenles  liqueurs 
salines,  telles  que  la  solution  de  sel  ammoniac ,  de 
soude  el  de  pot;*sse,  Teau  de  chaux  :  on  a  fait  usa^e, 
dans  la  même  intention  ,  des  sucs  rccens  el  des  ex- 
traits de  saponaire  ,  de  chicorée  ,  de  chiendent ,  Ai 
fumeterre  ;  on  a  regardé  aussi  les  fruits  bien  mùi 
comme   doués   d'une    qualité    fondante.   Un   auli 
juédicament  vanté  est  celui  dont  on  doit  la  décoi 
vcrle  à  Dui^nde.  Ce  médecin,  après  avoir  fait  con- 
tinuer pendant  quelque  temps  l'usage  des  remèd( 
cjniôlliens ,  donnoitaux  malades  qui  avoienl  des  sîgni 
de  concrétions  biliaires  un  mélange  de  trois  partii 
d'éllier  sulfuriqne  et  de  deux  parties  d*esprit  ou 
sence  de  térébenthine ,  à  la  dose  de  deux  scrupules] 
rt  il  leur  faisoit  prendre  quelques  boissons,  telles  qui 
le  pclit-lait,  des  bouillons  de  veau  ou  de  chicorée,  etd 
Il  dit  avoir  vu  par  ce  moyen  les  concrétions  se  dÎ! 
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•oudre,  et,  lorsqueiJes  iiVtoieiit  pas  rendues  à  Tëtal 
concret ,  sortir  par  lei  selles  ^iltëroes  sous  la  l'orme 
d'une  matière  jaune  ou  semblable  a  de  la  poix  ^  et  les 
accidens  de  la  maladie  se  calnioient  alors.  Durande 
a  publie  les  résultats  de  ses  observations  sur  reiïica- 
çilé  de  ce  remcde  ,  dont  Stemmering  prétend  aussi 
avoir  constaté  les  avantages;  maïs  lorsqu'on  est  ua 
peu  sévère  dans  ses  jngemens ,  on  a  de  la  peine  à  ac- 
corder que  raclioutle  ce  dissolvant  s*exerce,  commâ 
on  le  sup|X)se  ,  à  travei"^  les  membranes  du  duodé- 
num et  de  la  vésicule.  LLn  admettant,  comme  le  disent 
les  rédacteui*s  de  la  Bibliotlièqiie  germanique  ,  Tau- 
tLeulicité  des guérisons opérées  parce  remède,  onue 
peut  que  rester  eu  doute  sur  son  action  dissolvante  ^ 
et  puisque  des  obwMvallous  «ans  nombre  iadiqueut 
que  ces  concrclions  peuvent  demeurer  pendant  bieti 
des  années,  et  jusqu'à  la  mort  <]e  l'individu  ,  dans  la 
véhicule,  Sans  produire  la  nioindje  irritation,  oil 
doit  prc'sunier  que  tout  sou  elfet  doit  se  ]>onier  à 
rétablir  les  organes  hiliaire*^  dans  Tétai  le  plus  conve«> 
nable  pour  en  prévenir  la  i'amialion ,  ainsi  que  le  dé* 
\eloppemenl  des  nioiivemens  spasmodlques  propres 
à  déterminer  les  accidens  qu  on  a  tort  d'alliibuer 
uniquement  à  leur  présence. 

527.  HvDPOPisiEtNRYSTFE  DU  FOIE.  Un  descbau* 
genienslesplusi'emanpiablcsqnelefoie  puisse  épmu-*^ 
ver  dans  sa  structure,  est  ce  qu'on  appelle  hydtrtpisië 
enkysif^  du  foie  y  ce  qui  comprend  la  formation  des 
liydatides  qui  sont  quelquefois  produites  dans  sa  sub- 
stance. C'est  sous  ce  rapport  que  je  dois  donner  ua 
extrait  sommaire  d'un  mémoire  très-cuneux  insérp 
daus  le  Journal  de  Médeciue,  an  9  (1801),  et  public 
III. 
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par  Lassus ,  sous  le  lilre  de  Recherches  et  Obser^ 
valions  sur  r  Hjdropisie  enkystée  du  foie.  Cette  ma- 
ladie n'est  point  rare,  et  cependant  on  eu  trouve  peu 
d'exemples  dans  les  recueils  d'ol>sei^ations.  On  sait 
aussi  qu'il  peut  se  former  des  hydalides  sur  tous  Ie« 
viscères  du  bas-ventre,  principalement  dans  le  foie, 
à  l'ialérieur  de  ce  viscère,  ainsi  qu  à  sa  surface  con- 
vexe et  concave.  Il  n'est  pas  rare  d'en  trouver  dans 
le  ventre  des  quadrupèdes,  et  surtout  des  moutons. 
Tantôt  elles  sont  renfermées  dans  un  kyste  formé 
par  du  (issu  cellulaire,  mais  isolées ,  sans  adhérence 
entre  elles  ni  avec  le  kyste;  tantôt  elles  existent  seules 
sans  kyste,  disséminées  sur  la  surface  des  viscères  et  ' 
des  membranes,  et  quelquefois  réunies,  liées  les  unes 
aux  autres  en  forme  de  grappes  de  raisin.  Toujours 
d'un  assez  petit  volume ,  blanchâtres,  transparentes, 
elles  contiennent  une  liqueur  aqueuse  très-lirapide. 
C'est,  comme  l'ont  observé  Tyson,  Redi,  Pallas, 
Bloch  clplusieui-s  autres  naturalistes,  un  ver  ou  ua 
auimalcuie  d'une  espèce  particulière  dont  le  corps 
se  termine  en  une  vessie  pleine  d'eau,  et  qu'ils  ont 
nommé,  lumhricus  hjdt\)picïis ,  Uenia  hjdcUigena, 
verniis  'vesicuiaris ,  mais  on  ne  doit  point  prendre 
pour  des  hydalides  ces  tumeurs  aqueuses  enkystées 
qui  se  forment  cii  diiTéreas  endroits  du  corps ,  tant 
l'intérieur  qu'à  Vex-uïrieur  ,  uiôoie  sous  la  peau,  pa 
tout  où  il  y  a  du  tissu  cellulaire ,  et  surtout  dans  ce- 
lui du  périloinc.  Ces  luiî^etirs,  il  est  vrai,  contien- 
neut  quelquefois  des  hydatides;  leur  Kyste  est  tou- 
jours épais,  et  Ton  y  trouve  une  sérosité  phisou  moins 
limpide,  de  couleur  cilrine,  verdàtre  et  comme  san* 
guiuolcute  ;  lorscpi'il  existe  sur  un  viscère,  il  est  prn 
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niilivcmenl  forme  par  la  membrane  extérieure  de  ce 
même  viscère,  laquelle  est  soulevée  par  laccumula- 
li(»n  lente  et  successive  de  plusieurs  vésicules  aqueuses 
ou  hvdatides  formées  dans  le  pareneliyme  cju  elles 
dépriment,  qu'elles  usent  comme  par  érosion ,  eu  y 
faisant  autant  de  loges  ou  cellules.  La  maladie  est 
donc  nécessairement  clirouique  avec  la  destruction 
du  viscère  qui  en  est  le  siège.  Ou  en  trouve  un  exem- 
ple dans  le  recueil  d'observations  de  Camérarius  : 
j  eu  est  vu  moi-même  deux  exemples  à  la  Salpétrière; 
et  dans  Tun  deux  le  kyste  avoit  pris  une  consistance 
osseuse,  et  avoit  son  siège  à  la  face  concave  du  foie. 
Un  homme ,  dit  Lassus ,  avoit  le  teint  pâle  et  se  plai- 
gnoit  sans  cesse  de  pesanteur  et  de  douleur  dans  la 
région  épigastrique  où  on  sentoit  une  tumeur  dure, 
rcuilcnlc  et  inégale;  il  respi roi t  avec  peine.  Il  fit  un 
jour  luie  chute  de  cheval,  et  mourut  dans  l'espace  de 
cinq  à  six  heures.  A  l'ouverture  du  corps,  on  trouva 
la  quantité  d'environ  trois  pintes  d'eau  épanchée  dans 
1»  ventre ,  et  à  la  partie  inférieure  et  concave  du  foie 
un  grand  kyste  qui  étoit  attaché  à  ce  viscère  ,  et  qui 
contenoit  encore  un  peu  de  liquide  et  une  douzaine 
dhydalides. 


Z^SIONS    ORGuilfjqUES    PjiRTJCULlÈRES 
DE   lU   RjiTE. 

528.  Les  auteurs  rapportent  {Recherches  sur  ia 
JintCfpftr*  AssolafUy  Paris,  1801)  beaucoup  d'obser- 
vations d'anatomie  pathologique  sous  le  titre  de  squir- 
res  de  la  rate.  On  a  trouvé  sur  des  rates  d'hommes  et 
de  femmes  raoïts  de  maladies  de  poumon,  ou  autres 
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dans  lesquelles  la  rate  n'est  pas  ordluairemenl  affec- 
lée,  des  concrétions  répandues  cà  el  là  dans  le  lissa 
de  col  orsane  :  on  ea  a  relire  plus  Je  quaranle  de 
quelques-unes.  Leur  forme  est  sphéroïde  ,  leur  sur- 
face jne£!;ale,  bosselée  et  comme  verruqueuse  ;  leur 
diamètre  est  ordinairenieat  d'une  ligne  ou  d'une 
demi-lî^ne;  elles  adhèrent  au  lîssu  de  la  rate  par  tous 
les  points  de  leur  circonférence.  Cependant  cette  ad- 
hérence est  lonjoiirs  beaucoup  plus  forte  à  un  poiolM 
qu'à  tous  les  autres  ;  uu  iilet  prolongé  dans  le  ti&^fl 
de  Torgane  la  produit.  La  cousistuuce  de  ces  concré- 
tions irétoil  pas  la  in(;me  dans  tous  les  individus  qu' 
a  examinés;  elles  cloiont  très-molles  et  s'ccrasoieni 
avec  la  plus  grande  facilité  chez  un  homme  adulte 
Dans  d'autres  cas  ,  elles  avoient  l'apparence  et  la  du^' 
relé  d'un  tissu  osseux.  Ces  dernières,  soumisesà  quel- 
ques essais  par  M.  BarrucljSc  sont  comportées  delà 
manière  suivante  :  i'.  calcinées  à  blanc  au  chalumeau, 
elles  répandent  une  odeur  de  matière  animale ,  se 
brisent  et  volent  en  éclats.  û°.  L'acide  acétique  les 
dissout  en  parlie  dans  cet  état ,  avec  un  peu  d'effo 
\escence.  Le  carbonate  de  potasse  précipite  de 
dissolution  filtrée  un  dujxjl  floconneux,  suraliondanl 
qui  est  du  carbonate  de  cliaux;  et  Toxalate  d'amni 
niaque  précipite  de  Toxalatcdechaux  en  àssea  grande 
quantité.  5**,  L'acide  nitrique  achève  rapidement  de 
les  dissoudre;  il  convertit  en  charbon  leur  matière  ani- 
male ,  et  fournit  par  Toxalatc  d'ammoniaque  un  pré- 
cipité d'oxalate  de  chaux.  L'acide  phosphorique  n  a 
pu  être  isolé  dans  cet  essai ,  sans  duule  à  cause  de  la 
trop  petite  quantité  de  matière  einpli>yée.  4°.  Sou- 
mises en  totalité  à  1  action  de  facide  oilrique ,  ces 
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Concrétions  sont  complclenient  dissoutes;  une  ma- 
tière gélatineuse,  jaunâtre,  séparée  des  parties  soli- 
des ,  nage  dans  la  dissolution.  Celte  dernière  ,  filtrée 
et  traitée  par  la  potasse  et  Foxalate  d'aunnoaiaque  , 
donne  des  précipités  caliaires.  Les  nitrates  de  mer- 
cure et  d'argent  y  forment  des  précipités  rousscitres. 
Signes  assez  certains  de  la  présence  de  l'acide  phos- 
pliorique.  5".  Enfin  la  potasse  caustique  enlève  leur 
matière  animale,  avec  lafjuelle  elle  forme  uue  sorte 
de  savon  ,  et  laisse  presque  à  nu  leur  malièrc  saline. 
Ces  essais  permettent  de  conclure ,  je  pense  ,  que 
cesconcre'tions  sont  formées,  i^.  d'une  quantité  assez 
grande  de  matière  animale  facile  à  convertir  en  géla- 
tine; 2".  dephospliate  de  chaux  avec  exctsde  base.-^ 
Mais  ces  concrétions  osseuses  ne  seroicnt-elles  pas 
les  mêmes  que  les  concrétions  molles  ?  et  les  unes  et 
les  autres  ne  seraient-elles  pas  les  corpuscules  delà 
rate  augmentés  de  volume,  de  consistance  ,  ou  bien 
entièrement  ossifiés  ?  Une  foule  de  raisons  faciles  à 
saisir  semblent  justifier  ce  soupçon. 

53g.  Beaucoup  de  maladies  influent  sur  Fétit  de 
la  rate.  i".  Les  fièvres  adynamiques,  alaxiques,  puer- 
pérales, ainsi  que  le  scorbut ,  ont  sur  elle  une  acliou 
'»**îi*quée  et  presque  semblable.  On  a  presque  con- 
fitamment  vu  cet  organe  altéré  sur  les  corps  de  per- 
sonnes mortes  de  ces  maladies,  et  dont  louvcrlurc  a 
été  faite  k  l'hospice  de  Clinique  interne.  M.  Baylc  la 
presque  constamment  tit>uvé.  augmenté  de  volunie.j 
diminué  de  consistance,  facile  ii  déchii'er,  plein  dune 
plus  ou  moins  grande  quantité  de  sang  noir,  épan- 
ché en  apparence,  et  coulant  sous  fonue  de  sanie, 
dans  plusieure  corps  de  peî*soaae5  mortes  de  ces  mac- 
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ladîes ,  et  qu'il  a  ouvcrls  à  TEcoIe  pendant  Tan  1 8o5 
2^.  La  gangrène  paroît  agir  sur  la  rate  de  la  même 
manière  que  les  maladies  précédentes  ,  comme  sem- 
ble le  prouver  Tobservîition  suivante  :    une  femme 
ineurt  à  la  Clinique  de  perfectionnement ,  d'une  gan- 
grène survenue  à  la  jambe  au  bout  de  quelques  jours 
d'une  fracture  avec  écrasement,  et  ofl're  une  rate 
très  -  volumineuse ,  noire  ,  distendue  par  un  sang  de 
même  couleur  et  qui  paroissoit  épanché.  Z^,   Les 
maladies  chroniques  pai'oissent  agir  d'une  manier 
contraire  sur  la  rate  :  en  efiet ,  ellea  été  trouvée  rosé 
assez  petite ,  et  consistante  dans  le  plus  grand  nomb 
de  ces  maladies.  On  lui  a  trouvé  ce  caractère  da 
cinquante  sujets  sur  cent  soixante-dix-hutt  :  pa 
les  premiers  se  trouvoietït  seize  phlhisiqucs.  4*'-  L*hy 
dropisie  du  ventre  ne  paroit  pas  influer  sur  la  raie 
d'une  manière  plus  particuL*ère  que  sur  les  autres 
viscères  :  tantôt  on  Ta  trouvée  saine  ,  tantôt  malade 
quelquefois  très-petite ,  d'autres  fois  un  peu  voluni 
neuse  dans  cette  maladie.  5**.  Mais  de  toutes 
maladies ,  il  n'en  est  aucune  qui  agisse  plus  consta 
ment  et  d'une  manière  plus  nuisible  sur  la  rate  q 
les  fièvres  intermittentes  et  quartes  :  en  eflet ,  qiio 
de  plus  commun  que  les  engorgemens  de  la  rate 
à  la  suite  de  ces  fièvres?  Cependant  toutes  ne  les 
produisent  pas  également,  ni  dans  toutes  les  cir- 
constances,  ï**.  Ils  ne  surviennent  guère  que  dan 
les  fièvres  qui  ont  duré  pendant  un  certain  temps 
à  moins  qu* elles  n'aient  été  inconsidérément  suppri- 
mées par  le  quinquina.  3**.  Les  lieux  bas ,  bumid 
et  marécageux  paroissent  surtout  les  déterminer 
soit  que  la  fièvi^  intermilteate  suit  abandonnée 
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tlle-nième  OU  supprimée  par  leseffetsde  Tari.  3^.  Les 
drastiques  adniinislrés  durant  les  fièvres  quartes  d'au- 
tomne les  occasionnent  souvent.  4**-  Ces  maladies  ne 
les  produisent  pas  toujours  immédiatement;  quel- 
quefois Tinflueuce  des  fièvres  intermittentes  sur  la 
rate  s'étend  bien  au-delà  de  leur  durée  ,  et  une  cause 
occasionnelle  détermine  subitement  un  engorgement 
quon  u'avoit  pas  soupçonné  auparavant.  5".  Enfin  , 
ce  n'est  pas  toujours  la  rate  qui  est  le  siège  de  ces 
engorgemens ;  le  foie,  le  mésentère  en  sont  aussi 
fréquemment  affectés.  Ces  concrétions  ne  sannon- 
centordîuaireraent  par  aucune  douleur  vive;  quelque- 
fois un  sentiment  de  gêne  les  accompagne.  Lors- 
qu'elles sont  encore  peu  volumineuses,  il  est  impos- 
sible d'acquérir  la  cerûtnde  de  leur  existence  ;  mai» 
sitôt ipi'elles ont  acquis  uti  certain  volume,  et  qu'elles 
dépassent  les  bords  cartilagineux  des  dernières  côtes, 
il  est  facile  de  les  reconnoître  à  une  tumeur  plus  ou 
moins  dure,  et  peu  sensible  en  général. 

55o.  Quelquefois ,  non-seulement  elles  remplissent 
rbypochondre ,  mais  elles  s'étendent  jusqu'à  Tbypo- 
gastre,  l'ombilic, etc., compriment  Testomacet  Tin- 
teslin,  changent  leurs  rapports,  et  causent  dans  la 
digestion  des  dérangemens  entièrement  dépendans 
d'une  cause  mécanique,  et  lout-à-faît  étrangers  par 
conséquent  à  la  lésion  des  fonctions  de  la  rate^ 
Rarement  ces  engorgemens  sont  mortels  par  eux- 
mêmes;  cependant  ils  troubleut  plus  ou  moins  la 
digestion;  ils  gênent  par  leur  masse  tous  les  viscères 
abdomiimivx;  ils  fatiguent  par  leur  poids  lorsqu'ils 
ont  un  ccrlaîu  tolumc ,  et  ne  permettent  que  dif- 
ficilement aux  malades  de  prendie  de  Texercice.  Les 
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membres  s'amaigrissent,  le  ventre  acquiert  du  to- 
liirne;  quc^uefois  il  survient  nn  cpanchemerit  dans 
rahdooïen  ,  ou  bien  une  infiltration  aux   membres- 
Communément  alors  une  autre  maladie  ,  peu  grave 
en  apparence,  se  déclare  et  termine  les  Jours  du 
inaKide.  A  rouvcrtnre  dos  corps,  on  trouve  une  rate 
caractérisée,   i*».  par  un  volume  qui,  peu  ronsidé-     | 
r^ble  dans  quelques  cas  ,  est  prmligieux  dans  d'au- 
tres ;  a",  par  un  accroissement  constant  ,  quoique 
Varial)le  ,  de  la  consisUntice  de  la  rate ,  et  qui  dls-i^ 
lin*/ne  celle  altéralion  de  celles  qui  sont  le  résultat" 
d'une  sinq)Ie  cooji^estion  sant^uine;  5<**  par  Fappa- 
rence  charuue  de  la  rate  ,  disposition    qui  ,    bien 
quelle  soîl  peu  naturelle,  n  éloigne  pas  autant  la  raie 
de  son  étal  ordinaire  qu'on  pourroil  le  penser  ;  t\o,  par 
lacou!eur  vermeille  delà  surface  et  derinléricurde 
cet  organe  ,  couleur  que  la  moindre  exposition  à  Tair 
augmente  avec  une   rapidité  surprenante;  5^.  parf 
la  petite  quantité  de  sang  el  de  sucs  qu'elle  con-" 
lient,  etc. ,  etc. 

53 1.  Il  est  peu  de  personnes  qui  ignorent  qne 
les  apéritifs  dissipent  ces  engorgemens  lorsqu'ils 
ne  sont  pas  Irop  anciens  et  volumineux,  Torti  ^ 
dans  ses  ix'ponscs  aux  objections  faites  par  Jimna^ 
zini  contre  Tusage  du  quinquina,  affirme  que  ce 
médicament ,  loin  de  produire  des  engorgemens  de 
la  raie,  les  dissipe  en  faisant  cesser  la  fièvre  et  avec 
elle  la  cause  qui  pixKluil  Fengorgement.  Mais  le  fer 
paroUagird'une  manière  plus  spéciale  siu'la  rate:  noo- 
seulemeut  il  paroit  propre  à  pi^évenir  Taugnienta- 
lion  du  volume  de  cet  organe,  maïs  encore  à  le 
réduire  quand  il  a  été  augmenté.  U  résulte  ea  effet 
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des  expériences  comparalives  faites  sur  des  animaux 
de  mcnie  espèce,  et  rapportées  par  Sœmmering, 
que  la  rate  de  ceux  de  ces  animaux  à  qui  ou  avoit 
donné  ,  pendant  quatre  ou  six  semaines,  une  cer- 
taine quantité  de  limalUe  de  fer  mèlee  avec  leurs 
alimens ,  ou  hiea  à  qui  on  avoit  fait  prendre  pour 
Loîsson  de  leau  où  Ion  avoit  éleinl  du  fer  incan- 
descent ,  éloit  constamment  nioias  voluruiueuse  que 
celle  des  autres,  et  que  leur  sang  couteaoit  loujoura 
beaucoup  plus  de  fer ,  etc.  « 
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Bi^M-iràs  soejtâ  (i). 

§  I*f.  Considérations  générales* 


53a.  On  a  toujours  lieu  d'admirer  Texaclitude  et 
la  pre'cision  avec  lesquelles  les  anciens  tracent  les 
symptômes  des  maladies  qu*il&  ont  observées.  Arctée 
eu  donne  encore  un  exemple  dans  la  description  du 
diahélès,  dont  il  expose  non-seulement  les  symptô- 
mes dans  son  plus  haut  degré  de  développement, 
mais  encore  les  signes  qui  doivent  le  faire  présager. 
0\\  doit  ivgrelter  que  lapplication  indéterminée  du 
moi  dialw'tès  h  des  écoulemens  suraboudans  d'urine 
qui  n'avoient  puiut  ce  caractère,  ait  introduit  dans 
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la  suite  iin«  confusion  toujours  nuisible  anx  progref 
delà  médecine.  DeMult  remarcpîe  avec  raison,  dai» 
son  Journal  (Tom.  I  ),  cfu'on  a  beaucoup  trop  mul- 
tiplié les  espèces  de  diabètes ,  et  il  n'admet  que  l'es- 
pèce qui  provient  d'un  défaut  d'assimilation  ,  el  celle 
qui  tient  au  relâchement  et  à  rirrîtation  des  rems. 
Cette  dernière  est  renvoyée  à  la  médecine  externe, 
qui  s'occupe  spécialement  des  maladies  des  voies  ur^ 
naires;  Tautre  appartient  proprement  à  la  médecir^l 
interne  ,  %t  on  verra  encore  ici  un  exemple  des 
moyens  stibsidiaires  que  peut  fournir  qnelquefois  la 
chimie  médicale  pour  compléter  Fliistoire  des  mala- 
dies. Ce  n'est  réellement  qn*en  1778  qu'on  démontn 
rexîstence  du  sucre  dans  Turine  des  diabétiques  : 
celte  découverte ,  due  à  Canlcy,et  constatée  en  1791 
par  Tvan\  ,  avoit  tout  au  plus  été  pressentie  pr 
Willis  au  commencement  du  dix-septième  siècle, et 
entrevue  entité  en  1775  par  Pool  et  d'Obson.  Mais 
il  faut  avouer  que  Canley,  ne  portant  son  attention 
que  sur  la  matière  sucrée  de  ces  sortes  d^irîne,  avo 
laissé  beaucoup  à  désirer.  11  ctoit  nécessaire  de  cli 
cber  les  autres  principes  qu'elle  pouvoît  contenir, 
surtout  ceux  qui  entrent  dans  la  composition 
iVirine  orrlinaire  :  c'est  ce  qu'ont  fait  en  1 
MIM.  iXicolas  et  Guendevillc-  H  résulte  de  leurs 
cherches  que  l'urine  des  diabétiques  ne  contient 
sensiblement  d'urée  ni  d'acide  urique;  qu*on  a  pein^ 
à  y  reconnoltrc  quelques  traces  de  pbospbale  et  d« 
stdfate;  qu'il  est  impossible  d'y  trouver  de  l'acide 
libre  ;  enfin  qu'on  ni  démontre  que  d\x  sucre  en 
grande  quantité ,  et  plus  ou  moins  de  muriatc  de 
soude.  Les  deux  observations  suivantes  ,  extraites  (k 
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travail  de  ces  auleur^ ,  pourront  donner  une  idcc  de 
celte  maladie.  Une  demoiselle  habitant  un  des  quar- 
tiei*s  les  plus  élevés  de  la  ville  de  Caen  ,  d'une  taille 
au-dessus  de  la  moyenne  ,  d*un  grand  embonpoint , 
les  membres  bien  proportionnés  et  annonçant  la 
force  et  la  vigueur ,  avoit  le  visage  plein  et  frais  pour 
son  âge ,  ayant  mené  une  vie  assez  active  ;  mais 
elle  éloit  d'un  caractère  peu  susceptible  d'impres- 
sions morales  ,  et  parvînt  à  Tâge  de  quarante-deux 
ans  sans  avcîr  ressenti  aucune  maladie.  A  cette 
époque  critique ,  cette  fille  éprouva  des  perles  aljon- 
danles  qui  devinrent  bientôt  joiirnnlières  :  elle  resta 
dans  cet  état  jusqu'à  Tàge  de  cinquante  ans.  Depuis 
cet  accident  la  vue  s'éloit  un  peu  aflbiblic;  les  jambes 
éloient  restées  légèrement  enflées  ;  la  malade  jouis- 
soil  au  reste  d'un  Irès-bon  appétit,  et  faisoit  un  usage 
habituel  du  vin  et  du  café.  En  avril  iSoa,  elle 
commença  à  se  plaindre  d'une  soif  extraordinaire  ; 
l'urine  dcmt  fréquente  et  copieuse,  Tappétit  aug- 
menta ,  la  transpiration  se  supprima  ,  l'abdomen  de- 
vint le  siège  d'une  chaleur  mordicanle ,  les  excré- 
mens  devinrent  rares,  durs;  déjection  très-doulou- 
reuse; enfin  diminution  de  l'embonpoint,  bouche 
mauvaise  ,  gencives  douloureuses.  La  perte  de 
deux  dents  fit  sortir  la  malade  de  son  apathie  or- 
dinaire; elle  employa  divers  moyens.  En  mai  1082, 
ces  symptômes  avoient  acquis  un  plus  haut  degr» 
d'intensité,  surtout  depuis  le  carême,  pendant  le- 
quel la  malade  avoîl  vécu  principalement  de  plantes 
légumineuses;  le  pouls  ctoit  fréquent  et  serré  ;  elle 
ne  pouvi>it  rester  une  demi-heure  sans  boire;  elle  au- 
roit  pu  manger  k  toute  heure;  elle  reudoit  douze  à 
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quitizepJnlesd'urîiieeu  vin^t-qiiotre  beurcs  ,  quan- 
lilo  supérieure  de  plus  de  deux  tiers  aux  boissons. 
Pétulant  les  vcnls  du  riord  la  soif  etoit  moins  vive; 
ïnaîs  le  has-venlrè  varîoit  à  la  pluie;  rien  ne  pouvoil 
la  désaltérer;  les  maux  de  tête  etoient  frëquens ,  le 
sommciJ  interrompu ,  le  contour  de  l'œil  boiifli ,  la 
vue  foible  ,  la  bouche  prcscnlaiit  conlinuellemeal 
«ne  saveur  quVlie  ne  pouvoil  définir; la  salive,  très- 
rare,  resseiiibloità  un  mucus  un  peu  épais.  I^a  ma- 
lade avoïl  perdu  les  dents  depuis  rélé  ?  la  foLblcsse, 
la  bonflissure  des  jambes  cl  des  cuisses  éloient  telles, 
quà  peine  la  malade  puuvoit  faire  quelques  pas, 
même  à  Taide  d'une  canne.  Depuis  rorigine  de  la 
maladie,  le  CH>rps  avoit  diminue*  de  plus  de  liuit 
pouces  dans  sa  circonférence ,  mesurée  à  la  ceinture. 
Li'nrine  louche,  blanchâtre  pendant  Icvaporation 
qu'on  un  (it,  répandoit  une  vapeur  suave,  mîellease 
qui  tronipoit  lodorat  de  ceux  qui  éloient  préseos 
h  la  dégustalion ,  elle  fut  trouvée  sucrée,  (Le  \5  ixia] 
1 8oa  ,  un  gjvs  et  demi  de  quinquina ,  bouillon 
bœuf  et  de  mouton ,  régime  oniinaL  )  Le  1 9 , 
jcclions  alvines,  soif  diminuée  au  point  de  pouvoir 
rester  une  Jieure  sans  boire.  Le  a3  ,  retour  de  la 
soif  (  la  malade  nyaHt  repris  la  dièle  véijétale  le  vcn- 
<lredi  et  le  samedi)  ,  urine  ne  conlenaDl  aucun  pria- 
L'ipe  animal  (  ncide  phosphorique  j  trente  n  quar 'ai, 
gouttes  sur  une  bouteille  d'eau  ,  pilules  m'ec  l'e 
trait  aqueua:  d  opium ,  Jriction  sur  les  ejrtrenvl 
inférieures  avec  le  lard),  he  37,  diminution  d'îii- 
lensilé  des  symptômes,  urine  toujours  sucrée,  mais 
moindre  ,  légifère  sueur  à  la  ttHe  et  au  qou  ,  soif 
luuiadrc.  Le  5i  ,  svcr^ion  diminuée  de  T urine  ,  re-^ 
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tour  des  forces  et  de  la  gaieté  ,  disparilion  commen- 
çante de  Teiiflure  des  jambes.  La  malade  boit  un 
verre  de  cidre  :  dis  la  nuit  réappaiitîon  des  .sym- 
plômes.  Le  z  juin,  soif  nulle  ,  retour  des  forces  et 
derembonpoinl  y  pouls  naturel ,  urine  pas  plus  abon- 
dante que  dans  l^ctat  de  santé  ,  de  couleur  plus  fon- 
cée ,  et  de  saveur  douce  et  salée.  Le  1:2  ,  déjections 
alviues  copieuses,  sueur  abondante  ,  dégoût  du  rc- 
gimeanimal  ,  urine  amère  et  salée  ,  de  couleur  jaune 

-et  ambrée  ,  conteiiaiit  les  sels  ordinaires.  Le  17  ,  il 
ne  resta  plus  qu'une  léi^ère  sensibilité  aux  gencives  , 
qui  céda  bientôt  à  la  suite  de  garfjarismes  avec  le 

-cocliléarîa.  Un  bomme d'une  stature  moyeime ,  épau- 
les larges  ,  muscles  saillans,  bien  dessinés  ,  ne  s'étant 
privé  daucune  jouissance  physique  dans  sa  jeunesse, 
u'avoit  éprouvé  d'auti-e  maladie  que  celles  qu*avoicnt 
occasionnées  ces  sortes  d'excès.  Après  un  dernier 
traitement  antisvphilitique  ,  sa  santé  commençait  dé- 
cliner ;  il  se  plaignit  d'une  soif  continuelle,  d'une 
faim  que  rien  ne  pouvoit  apaiser  ,  de  serremens  et 
de  douleurs  passagères  dans  la  région  abdominale , 
d'une  conslipadoïi  habituelle.  L'urine  ,  claire  et  lim- 
pide ,  surpassa  bientôt  les  boissons.  Trois  ans  après  il 
éloit  dans  le  dernier  état  d'amaigrissement  ;  visage 
coloré  ,  pouls  petit,  concenti^,  soif  ardente  ,  fièvre 
brùlantç  le  soir  jinditlérence  pour  les  alimens;  mais 
l'appétit  éloit-il  excité  ,  il  étoit  insatiable  ;  gencives 
pàleSjdouloureuses;  dents  chancelantes, langue  blan- 
châtre et  chargée ,  saveur  extraordinaire ,  s;diverare , 
épaisse  ;  anxiétés  ,  tension  de  Tabdomen ,  flatuosités, 
matières  fécales  verdàtres ,  inodores  ,  très-dures  et 
très-rares;  relâchement  du  sphincter  de  la  vessie^ 
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perle  involontaire  d'urine,  son  évacuation  surpassant 
la  boisson  du  double  ,  ayant  une  couleur  plus  loucke 
et  plus  blanchâtre  que  celle  de  la  malade  qui  faille 
sujet  de  l'observation  précédente ,  laissant  un  sédi- 
ment abondant,  d'une  saveur  douce  et  sucrée  ;  trao*- 
piration  rudlc  ;  peau  sèche  ,  éaûlleuse  ;  assoupis* 
ment  ,  rêves  eflrayans  ,  vue  foible  ,  membres  infé- 
rieurs foibles  ctœdématiés  ;  en  un  mol,  exaspcralioi 
de  tous  les  symptômes  observés.  Le  17  juiu  (^pilfdis 
avec  le  miisc  et  l'extrait  aqueujc  d'opium  ^  du  phos- 
phate  de  soude  dims  le  peiit-lait  ,  de  l  acide  phos- 
phoreujc  du/is  Veau  pour  boisson  )  ,  d'abord  dimi- 
nution de  Turiae,  qui  reste  cependant  encoredoucey 
retour  du  sommeil  et  des  forces  ,  langue  moinschar- 
gée  ,  c*onstipation  moins  forte.  Le  iS  août  (  ammo' 
niaque)  ,  retour  de  l'embonpoint.  LeaS,  disparitioa 
de  tous  lessymplùmes,  déjections  alvines  abondaute», 
retour  de  la  sueur,  delà  salive  et  de  Turee;  gué 
complète. 

555.  L'observation  de  diabètes  sucré  rédigée 
MM.  Dupuylren  et  Thénard  (  Mémoire  lu  àrjnsû" 
tut  de  France  )  se  rapproche  beaucoup  de»  précé- 
dentes ;  mais  elle  a  cela  de  particulier^  qu*ou  a  de- 
termiué  ,  à  Taide d'une  balaucc  très-escacte  ^le  poids 
du  corps  ,  celui  des  matières  prises  et  celui  des  ma- 
tières rendues  par  l'urine,  les  déjections  alvlnes,  le* 
crachats  et  la  transpiration  ,  et  (ju'on  s'est  astreint 
à  ne  prescrire  qu'un  régime  animal,  sans  y  associer 
d'autres  substances  médicamenteuses  :  d'ailleurs  \o 
résultats  ont  été  absolument  les  mêmes.  1^ 

554-   MM.  Thénard  et  Uupuytren  ont  cherche  i 
cooiirmer  le  résultat  obtenu  par  les  auteurs  que  [ai 
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déjà  cites ,  ei  à  faire  couiioitre  la  nature  très-particu- 
lière de  la  siibslance  sucrée  trouvée  dans  1  urine  des 
diabétiques  ,  et  les  diverses  transformations  que 
cette  urine  subit  avant  dêtre  ramenée  à  sa  composi- 
tion primitive  y  ainsi  que  les  efiets  du  régime  animal: 
il  résulte  de  leurs  recherches  que  le  diabètes  sucré 
peut  durer  plusieurs  années  ,  et  même  aussi  long- 
temps que  les  forces  digestlves  se  soutiennent,  et 
qu'elles  peuvent  fournir  aux  pertes  excessives  qui  ont 
lieu  par  l'urine.  Cette  maladie  n'est  incurable  à  au- 
cune de  ses  périodes  ,  non  pas  même  lorsque  la  di- 
gestion alléi'ëe  semble  se  refuser  à  fournir  les  ma- 
tières de  la  sécrétion  qui  épuise  réconoraic  animale. 
Le  siège  de  cette  afl'ection  paroit  êti*e  dans  les  reins  , 
et  non  pas  dans  le  canal  intestinal  :  les  pertes  exces- 
sives qui  ont  lieu  semblent  déterminer  dans  quelques 
circonstances  une  absorption  assez  considérable  à  la 
surface  du  corps.  Les  rapports  nouveaux  déterminés 
par  le  diabètes  sucré  entre  les  alimens  et  les  excré- 
tions en  général, et  entre  chacane  de  leurs  espècesea 
particulier  ,  sont  analogues  à  ceux  qui  sont  détermi- 
nés par  une  évacuation  excessive  de  quelque  nalui-e 
qu*elle  puisse  être-  L'urine  des  diabétiques  est  compo- 
sée presque  entièrement  d'une  matière  peu  sucrée  j 
néanmoins  cette  matière  jouit  de  toutes  les  propriétés 
qui  caractérisent  le  sucre  ,  car  elle  est  transformée  eo 
alcool  et  en  acide  carbonique  par  le  ferment  ;  el!c 
d^nne  beaucoup  d'acide  oxalique  ,et  ne  donne  poli.t 
d'acide  muqucux  par  l'acide  nitrique  ;  elle  est  trèî- 
peu  soluble  dans  falcool  a  trente -six  degrés;  elle 
produit ,  quand  on  la  calcine  ,  peu  d'huile  ,  et  beau- 
coup d'eau  «t  d'acide  carbonique.  £u  ne  donnant 
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aux  clia1)ctif{ues  que  des  alimens  animalisés,  leuf 
îirine  eliaaf^e  assez  promplerueatde  nature  :  d'abord 
0t\y  trouve  une  matière  albumiucuse  ,  dont  la  quaa^ 
tité  va  toujours  eu  croissant ,  et  qui  paraît  êlre  oa 
si^ne  nou  équivoque  de  guerisoa  ;  ensuite  ralbuniine 
disparoil  peu  h  peu;  alors  les  rcius  coinmençanlà 
suinter  de  l'unue  ,  de  Tacide  urique  ,  et  sans  doute 
aussi  de  l'acide  acéteuK,  l'urine  ne  tarde  poiutà  être 
semblable  à  celle  d* un  individu  saiu. 


I 


§  II.  Description  géncrale  du  Diahétès, 

5^5.  Les  prédispositions  et  causes  occasionnel^ 
ordinaires  du  diabfitès  sucre  sont  une  cotistîtntioa 
détériorée  par  de  grandes  hémorrhasçies,  des  satanées 
fréquentes ,  des  suppurations  aboiulantes  ,  des  m»- 
ladies  longues  qui  ont  exigé  une  diète  sévère  ;  de  et 
nombre  sont  encore  un  abus  de  liqueurs  alcoolisédfl 
ou  bien  de  boissons  aqueuses  chaudes  ou  tîèdes  ,  une 
habitation  hiniiide  et  froide  ,  une  vie  sédentaire ,  w 
nourriture  peu  saine  ou  peu  succulente  ,  rhabiti 
delà  mélancolie,  des  chagrins  profonds 

536.  Signes  précurseurs.  Besoin  fréijuent  d'uriner, 
sentiment  de  chaleur  ou  de  froid  qui  se  propage  do 
ventre  dans  la  vessie  ,  accroissement  progressif  de  Is 
quantité  de  l'urine  ,  gravité  dans  la  région  précor- 
diale ,  soif  peiA  vive.  —  Première  période.  Débilité  , 
abattement  sans  fièvre  ,  point  de  douleur  dans  la  ré- 
gion des  reins  ni  vers  la  vessie  ,  urine  limpide,  ino- 
dore ,  presque  sans  saveur  et  sans  sédiment  ;  soif 
augmentée.  —  Deujcième  période.  Dessèchement  jM 
toute  Thablludedu corps  ,  maigreur ,  sentiment  d'une 
chaleur  peu  vive  ,  mais  mordicante  ,  à  l'iulériew; 
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besoin  d'oriner  pins  fréquent ,  appelit  qu'on  ne  peut 
assouvir  ,  peau  âtidei  maigreur  ,  aflaissemerU  géné- 
ral, au  poiutdene  pouvoir  se  soutenir  sur  ses  jambes, 
soif  extrême  ,  fièvre  lente  ,  di*^estions  petiibJes,  rap- 
ports acides ,  urine  laiitH  blanchâtre  ,  tantôt  jau- 
nâtre ,  et  semblable  à  une  dîssoliilîon  de  miel  dans 
l'eau ,  avec  une  saveur  douceâtre  et  sucrée ,  et  un 
sédiment  grisâtre  et  abondant  ;  peau  sèche  et  ru- 
gueuse ;  quelquefois  alternative  du  gonflement  du 
ventre  et  de  I  écroulement  immodéré  de  rurinc.  — 
Tf^isièttie  période.  Marasme  complet ,  poids  petit , 
irrégulier  et  iulermilteut,  consomption,  mort  plu» 
ou  moins  prompte. . 

S  m.   Traitement  du  Diabètes  sucré, 

557.  Combien  sont  vagues  et  frivoles  les  prc'-* 
tendues  indications  de  donner  plus  de  cunsistance 
aux  humeurs  ,  de  les  empêcher  de  se  porter  vers  les 
reins ,  et  de  les  détourner  vei's  nne  autre  partie  !  On 
doit  bien  plus  mettre  son  espoir  dans  Feraploi  des 
toniques  pour  une  maladie  qui  affecte  toute  Thabi^ 
tude  du  corps,  et  qui  tient  à  un  défaut  d'assimilation, 
ou  plultU  à  une  déviation  de  la  matière  nutritive. 

538.  Cullen  atteste,  par  sa  propre  expérience  ,que 

le  diabètes  est  presque  toujours  mortel Lorsqu'il 

n'est  encore  qu'à  la  seconde  période  ,  il  peut  être 
guéri ,  comme  j*en  ai  vu  un  exemple  ;  mais  c'est  alors 
bien  moins  par  les  secours  de  la  pharmacie  que  par 
rapplicalion  des  vrais  principes  de  Thygiène ,  Tari  de 
relever  le  courage  du  malade ,  d'augmenter  pro- 
gressivement Vexercice  du  corps  y  de  faire  diversion 
à  ses  idées  tristes  et  mélancoliques,  de  lui  faire  preu- 
iii.  3G 
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dre  avec  modération  uq  viu  généreux  et  une  nourri- 
ture animale.  On  doit  sans  doute  s  empresser  d'ac- 
cueillir les  lumières  que  la  cliimie  peut  repandre  sur 
la  médecine  ;  mais  on  n  en  doit  pas  moins  s  imposer 
la  loi  de  les  soumellre  à  une  discussion  sévère.  I^ 
diabètes  est  un  des  points  qu'on  fait  le  phis  valoir 
en  faveur  delà  chimie  médicale  ;  et  on  sait  avec  cpielle 
sagacité  Rollo  ,  médecin  anglais  ,  a  cherché  à  déve- 
lopper le  vrai  caractère  de  celle  maladie.  INIais  quel 
sens  précis  attacher  à  ce  qu*il  appelle  une  coiuHtioti 
viorhifique  de  reMomac,  et  une  dispersion  de  la 
matière  surrcc  ,  avec  changement  des  Jliùdes  du 
système  ?  Dire  qu  il  faut  prévoir  la  formation  ou 
le  développement  de  la  matière  sua'éc  de  Teslomac, 
çl  diminuer  Faction  de  ce  viscère,  est-ce  établir 
nécessité  absolue  de  Tusage  desdésoxigénans,  conin 
Je  repos,  la  diète  animale  ,  le  sulfure  dépotasse 
Dans  un  cas  de  diabètes  causé  par  des  chagrins  pro* 
fonds ,  et  parvenu  déjà  au  dernier  degré  ,  ua  mala 
à  qui  j'ai  donné  des  soins  a  été  guéri  en  séjoum 
à  la  campagne,  en  se  livrant  à  un  exercice  rëguUec 
en  sortant  de  son  abattement,  et  en  insistant  au 
sur  le  régime  végétal  que  sur  toute  autre  s 
stance.  Cest  le  rétablissement  des  forces  vitales,  et 
non  des  combinaisons  chimiques,  qui  procure  da 
ce  cas,  comme  dans  beaucoup  d'autres,  une 
rison  solide. 
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§  ïer.  Consicicraùoris  générales^ 


559.  Les  affections  calculeuses  sont  un  despointi 
de  la  pathologie  ititenie  sur  lesquels  la  cliiniie  mo-» 
dénie  a    répandu   le   plus  grand  jour  ,    et  c  est  à 
MM.  Fourcroy  et  Vanquelin  que  lart  eii  surtout  re- 
devable de  faits  aussi  curieux  qu'intéressaus.  Autre- 
fois on  s'etoit  fait  de  la  nalure  des  concrétions  urî-' 
uaîres  autant  d*idées  liypothetitjues.  Scheele  y  décou- 
vrit le  premier  un  acide  particulier  qu'on  nomma 
d'abord    acide*  llthique ,    et   ensuite   acide  urique^ 
Miiis  MM.  Fourcroy  et  Vauquclin  démonlrèrent , 
d^après  l'analyse  de  plus  de  six  cents  calculs ,  que 
leurs  matériaux  constituans  sont  en  nombre  beau-« 
coup  plus  considérable  :  ils  y  ont  reconnu  de  Tacidê 
urique  ,  de  Turale  d'ammoniaque  ,  du  phosphate  de 
chaux  ,  du  pliosphate  ammoniaco  -  magnésien  ,  de 
Foxalate  de  chaux  ,  et  dans  quelques  cas  ,  rares  à  II 
vérité,  de  la  silice.  Ces  matériaux,  qu'ils  existent 
seuls  ,  ou  qu'ils  soient  mêlés  entre  eux  ,   sont  tou- 
jours accrampagnés  d*une  substance  animale,  b 
comparant  tous  les  faits  que  l'analyse  exacte  t^ 
grand   nombre   de  calculs  a  présentés ,  M.  F^^ 
croy  en  dislingue  trois  Genres  :  le  premier  «r^^ 
pose  de  calculs  formés  d'une  seule  substaoce^  «MK 
la   matière  animale  qni   en    lie   les  ra< 
deuxième  ,  toujours  sans  avoir  égard  k 
tière  ,  est  composé  de  deux  substance» 
€t  le  troisième  renferme  plus  de  deux 
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verses ,  souvent  même  qualie.  Ces  trois  Genres  coi 
prcnneftt  ensemble  douze  lispoces  :  de  ce  nombre 
trois  seulement  apparlienneiit  au  premier  Genre.  ^H 
première  Espèce  compreudles  calculs  d'acide  uriquc, 
la  deuxième  ceux  d'uralc  d'ammoniaque,  et  la  Iroi-  1 
fiième  ceux  d'oxaiate  calcaire-  Le  deuxième  Geni 
reuferme  sept  Espèces  :  la  première  se  compose 
l'acide  urique  et  de  pliosphales  terreux  en  coi 
bien  distinctes  ;  la  deuxième,  d'acide  urique  et 
phosphates  terreux  mêlés  ititlmeraent;  la  troisièi 
d'urate  dammoniaquc  et  de  phosphates  en  c*ouchi 
distiacles;  la  quatrième  ,  des  deux  precedens  mati 
riâux  mêles  intimement j  la  cinquième,   de  ph< 
phates  terreux  mêlés  ou  LuLimemeut  ou  en  coudii 
fines;  la  sixième,  d'oxalate  de  chaux  et  de  phoi 
phates  terreux  en  couches  distinctes.  Le  troisième 
Gem*e  cuntieut  deux  Espèces  :  la  première  se  com- 
pose d'acide  urique  ou  d'urate  d'ammoniaque, 
phosphates  terreux  et  d'oxalate  de  chaux;  ladeuxicmi 
d acide  urique  ,  d'urate  ammoniacal,  de  phosphaU 
teireux  et  de  silice.  Tous  ces  matériaux    n'entrci 
pas  aussi  fréquemment  les  uns  que  les  autres 
la  composition  des  calculs  urlnaires  :  l'acide  uri 
est  uu  des  plus  fréquens ,  tandis  que  Turale  d'amm< 
niaque  sy   trouve   très-rarement.   Les  proportioi 
.des  calculs  d'oxalate  calcaire  sont  à-peu -près  dW' 
^uart  ou  d'un  ciiiquième. 

«,  ,^54o•  Mais  nu  des  points  les  plus  dîdjciles  à  detei 
miner  pour  pouvoir  tirer  de  ce  travaU  intéressai 
tout  le  parti  possible  ,  consiste  sans  doute  à  rocher* 
cher  des  caractères  extérieurs  propres  à  reconnoitre 
Texisteucc  de  telle  espèce  de  calculs  plutôt  que  de 
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telle  autre  ;  or,  le calhét^risme  ne  suffif  poînl  pour 
cela ,  et  il  n'y  a  rpie  la  connoissance  rfe  Télal  indivî- 
tliiel ,  relie  des  circonstances  précédentes,  et  Teica- 
men  chimique  de  Turine  ,  qui  puissent  y  répandre 
quelque  lumière. 

§  II.    Description  géfiernle  des  Concrétions 

itvifioires» 

54  ï .  Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  Les 
concrétions  nrinaires  se  forment  assez  fréquemment 
clier  les  enfans  et  les  vieillards  ,  chez  les  lempéra- 
mens  lymjîhaliques,  dans  les  climats  tempérés  ,  en 
Hollniidc  ,  en  Angleterre  ,  en  France  ,  dans  les  lieux 
donl  l'air  est  ordinaîremenl  humide ,  stagnant  ,  et 
dans  le  voisinage  des  irinrccages.  Le  repos  ,  le  som- 
meil prolongé  ,  la  gontle ,  etc.  ,  sont  autant  de  cîf- 
constancps  qui  favorisent  leur  formation. 
'  543.  Symptômes.  IJsvarienl  selon  que  les  calcul? 
ont  leur  sîcge  dans  les  reins  ,  les  uretères ,  la  vessie 
•orinaire  ou  l'urètre.  Lorsqu'ils  ont  leur  siège  dans 
les  reins  ^  on  ne  peut  en  présumer  Icxistence  que  par 
le  dérangement  survenu  dans  les  fonctions  de  ces 
viscères  :  de  là  une  douleur  très-vîve  qui  se  déclare 
brusqucmeni  dans  la  région  lombaire  ,  de  la  toux  , 
une  m'ine  rendue  goutte  à  goutte  et  avec  un  sen- 
timent d'ardeur  ;  la  rémission  des  symptômes  par 
intervalle  ,  mais  leur  renouvellement  suivant  la  p<^- 
sition  ou  firritation  pmdnJte  par  la  présence  des  crf- 
culsquî  rend  surtout  les  doidcurs  pins  vives  ,  etcnv 
des  nausées  ,  des  vomissemens.  Si  le  calcul  eUfm^ 
dans  les  uretères ,  on  observe  des  mouveraei»  ^»- 
vulsifs  sympathiques  de  l'cslomac,  du  dia| 
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des  muscles  abdominaux.  EnHn  ,  si  le  calcul  est  volo» 
mineux  ou  raboteux  ,  et  quil  ne  puisse  être  expulsé 
des  reins ,  il  en  résulte  des  douleurs  vives  et   pro* 
fondes  avec  un  senliment  de  constriction,   de  com- 
pression ,  d'une  sorte  de  vrille  qui  semble  percer  U 
substance  même  des  reins  :  Turine  est  visqueuse, 
quelquefois   même   sanguinolente.    Cette    affection 
prend  ordinairement  une  marchecbroiiîqiie,  et  niérae 
quand  elle  est  arrîve'e  au  plus  haut  degré  ,  il  s* ensuit 
la  suppuration  ou  même  la  destruction  de  la  sub- 
stance des  reins,  accompagnée  d'une   fièvre  hecti- 
que. Souvent  ces  signes  manquent  ,  et  les  reins  sont 
remplis  de  calculs  sans  que  les  malades  aient  ressenti 
la  plus  légère  douleur  ,  ni  manifesté  le  moindre  sym- 
ptôme de  néphrite.  Lorsque  les  calculs  ont  leur  siège 
dans  la  vessie,  on  éprouve  une  douleur  dans  cet  or- 
gane et  dans  les  parties  voisines.  Quelquefois  cej>«i- 
dant  ce  symptôme  manque  ;  des  calculeux  ont  porte 
pendant  plusieurs  années  des  calculs  volumineux  saui 
en  être  aucunement  incommodés.  Cette  douleur 
se  fait  pas  toujours  sentir  avec  la  même  întetisil 
elle  est  d'ailleurs  subordonnée  à  la  forme  du  cale 
elle  se  calme  par  le  repos  ,  se  renouvelle  par  le  m 
vement ,   augmente  surtout  par  rexercicc  à  pi< 
à  cheval  ou  en  voiture  ;  elle  est  accompagnée  d\ 
sentiment  de  pesanteur  au  périnée  ,  de  stupeur 
d'engourdissement  aux  cuisses  ,  de  la  rétraction  eT 
quelquefois  de  Tatrophic  des  testicules.  Le  maJi 
éprouve  une  agitation  continuelle  ,  des  élections 
volontaires  ,  un  chatouillement  elune,dtimangcai 
Insupportables ,  surtout  vers  le  gland.  L^ orifice 
Vurètrç  est  inème  quelquefois  çnilammé  j  Tévacaj 
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lion  de  Turine  est  souvent  tout  à  coup  inteiTompue, 
ou  bien  il  y  a  incoulinence  d'urine.  Mais  la  plupart 
de  ces  phéuomènes  peuvent  varier  à  rîiintu,  et  les 
fiignes  les  plus  certains  sont  donnés  par  rititroductiou 
de  la  sonde  dans  la  cavité  de  la  vessie. 

^  III.   Traitement  des  Concrétions  urinaires. 

k  . 

54^5.  L'analyse  chimique  des  concrétions  urinaires 
a  fait  espérer  qn^oti  parviendra  à  les  dissoudre  soît 
dans  le  rein  ,  soit  dans  la  vessie  :  on  a  conseillé  à  cet 
effet  Tusage  de  hoisson»  alcalines  très-étendues  ,  dans 
le  cas  où  les  calculs  sont  composés  d'acide  urique 
ou  d'urale  d'ammoniaque  ;  tandis  qu'on  a  proposé 
remploi  des  liqueurs  acides  très-élenducs ,  et  surtout 
de  l'acide  murialique  ,  lorsque  les  calculs  sont  com- 
posés de  phosphate  de  chaux  ,  de  phosphate  ammo- 
niaco-magnésien  ,  ou  d'oxalate  de  chaux.  Lorsque 
les  calculs  ont  leur  siège  dans  la  vessie  ,  on  conseille 
en  outre  d'y  injecter  de  pareils  liquides  ,  avec  la  pré- 
caution d'évacuer  dalïord  l'urine  et  d'injeclerde  l'eau 
tiède  après  qu  on  les  y  a  fait  séjourner  pendant  quel- 
que temps.  Mais  ce  n'est  qu'au  bout  d'un  temps 
très-long  qu'on  peut  espérer  des  succès  de  Femploi 
de  ces  moyens.  Nons  sommes  d'ailletirs  encore  loin 
de  savoir  bien  distingwer  l'espèce  de  calculs  ,  comme 
l'avouent  eux-mêmes  les  célèbres  chimistes  dont  j'ai 
parlé  plus  haut ,  de  sorte  que  Topéralion  de  la  li- 
tliotomie  est  encore  le  seul  moyen  sur  l'efficacité 
duquel  on  puisse  compter.  Je  ne  puis  d'ailleurs 
que  renvoyer  aux  ouvrages  de  chirurgie  ,  et  no- 
tamment à  la  Médecine  opératoire  de  Sabatier,  et 
à  la  Nosographie  chirurgicale   de  M*  Richcraad^ 
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pour  ce  qui  concerne  le  choix  des  différentes  me» 
ihodes  et  desdiOerens  procédés  opératoires.  C  est  | 
comme  je  Tai  déjà  dit  en  parlant  de  la  néphrite  ,ett 
6*abslenatiL  de  l>oisson5  fcrmcntées  ,  en  faisant  aa 
usage  abondant  d'eau  ou  de  boissons  mucîla^ineuses 
et  do  bains  ticdes,  et  en  s' astreignant  à  un  régime 
de  vie  sobre ,  qu'on  trouve  les  préservatif»  et  Ie$ 
palliatifs  les  plus  surs. 

ZÉSIOKS    ORGANIQUES   PjiRTICUlsiÈRnS 
J3S    L^UTÉRUS, 

544'  ^^  affections  organiques  de  Futérns  et  de 
ses  dépendances ,  non  compris  le  cancer  dont  j'ai 
parlé  plus  haut  en  traitant  des  lésioiis  organiques  gé- 
nérales ,  sont  plutôt  du  ressort  de  la  chirurgie  que 
de  la  nosographie  interne  :  tels  sont  entre  autres  la 
polypes  utérins ,  dénomination  sous  laquelle 
en  général  confondu  les  excroissances  muqueuses 
la  membrane  interne  de  l'utéinis,  et  celles  des 
meurs  fibreuses  qni  se  développent  an-dessous 
cette  dernière  et  font  saillie  dans  le  vagin. 
dernière  lésion  que  j'ai  souvent  occasion  d'obeerser 
à  Ihospice  de  la  SalptHnèrc  ,  a  surtout   etc  décrite 
dans  ces  derniers  temps  par  MM.  Pfailib.  Roux  et 
Bajle  { Jiibiioûtèqtte  médicale  y  tome  I  ),    Ces  tu- 
meurs 9  eu  égard  à  leur  position  ,  peuvent  présenter 
les  trois  variétés  suivantes.  Quelquefois  elles  se  pro- 
noncent intérieurement  dans  la  cavité  de  Tutéiiisou 
du  vagin,  attachées  par  tui  pédicule  au  lieu  de  leur 
insertion  ;  elles  sont  recouvertes  dans  toute  leuréleo- 
due  par  la  membrane  muqueuse,  qui  est  parfaite- 
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ment  intacte ,  et  au-dessous  de  laquelle  elles  pa- 
roissent  avoir  pris  naissance  ;  d'autres  fois  elles  se 
montrent  à  Vinterieur  de  la  matrice  et  font  saillie 
dons  rahdomen.  Le  plus  souvent  elles  sont  en  grand 
nombre  et  d'un  volume  peu  considérable  ;  dépour- 
vues de  pédicules  ,  elles  tiennent  à  ruléinis  par  une 
base  plus  ou  moins  large.  Dans  d'autres  cas  enfin  elles 
occupent  Tépaissenr  même  du  tissu  charnu  de  la  ma- 
trice ;  elles  ont  alors  ordinairement  un  volume  con- 
sidérable. Ces  tumeurs  sont  fermes  et  résistantes  ; 
leur  volume  varie  depuis  celui  d'une  petite  noix  jus- 
qu'à la  grosseur  des  deux  poings  réunis.  Ocs  bosse- 
lures peu  saillantes  se  remarquent  à  leur  surface. 
Leur  tissu,  par- tout  liniforme  ,  ne  cède  qu'avec 
peine  sous  l'instrument  ;  leur  couleur  est  légèrement 
jaunâtre  ;  elles  ont  l'apparence  d'un  corps  iibreux 
dont  la  trame  dense  et  serrée  paroit  composée  de 
(ihres  qui  s'entrelacent  en  toTis  sens.  Les  aréoles  que 
ces  fibres  laissent  enti^e  elles  sont  remplies  d'une 
substance  molle  et  inconnue  dans  sa  nature.  Une 
teitile  foiblement  rougeâlre  y  indique  rexislence  de 
vaisseaux  sanguins  trop  fins  et  trop  déliés  pour  y 
cire  aperçus.  Lorsque  ces  corps  sont  anciens ,  ils  pa- 
Toissenl  avoir  une  tendance  marquée  à  se  transfor- 
mer en  cartilages  -  et  même  en  une  matière  osseuse. 
Mais  ce  qu  îl  iniporteroit  surtout  d'indiquer  ici,  c'est- 
à-dire  leure  signes  extérieurs,  n'existe  point  encore. 
Les  seuls  accidens  qui  les  accompagnent  sont  des 
douleurs  sourdes  et  permanentes  dans  la  région  hy- 
pogaslrique  ,  le  trouble  de  la  menstruation  ,  quelque- 
fois sa  suspension  ,  très-souvent  des  ménorrbagies 
internes  et  cxcessiv«s,  et,  vers  la  fin,  Thydropisie 
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ou  le  marasme  ;  phénomènes  qui  se  remarquent  éga- 
lement dans  toutes  les  afl'ectîous  organiques  diverses 
de  la  matrice.  Quek  moyens  l'art  possède-t-il  pou^ 
faire  disparoîlre  ces  tumeurs  ?  Cette  maladie  est  mal- 
heureusement du  nombre  de  celles  qui  résistent  aux 
secouis  de  la  pharmacie ,  el  même  le  plus  souvent  a 
ceux  delà  ciiirur^^ie. 

\JFrECTIONS  ORGjéKJQUrS  F^RTXCZTLXàKSS 
nu  CONDUIT  ^LïMENTAJBBm 

545.  La*plus  grande  partie  des  lésions  organirpiesi 
du  conduit  alimentaire  ont  été  décrites  successive»] 
ment  dans  Tordre  des  lésions  organiques  générales  :| 
il  me  reste  uniquement  à  traiter  maintenant  des  vi 
qui  l'habitent  dans  un  si  grand  nombre  de  cas. 

VERS   INTEST  ZN AUX. 


%  1er.  Considérations  générales  > 

5/(6.  Plusieurs  savansdn  Nord  ,  tels  que  IVfM.  Pa 
las  ,  Wagler  ,  /^oéga,  Fabricius,  Goetze  ,  et  surloi 
M.  Muller,  ont  fait  des  recherches  sur  les  vers  des  in- 
testins ;  la  Société  royale  de  Copenhague  aégalemeiiM 
encouragé  les  naturalistes  et  les  médecins   à  donner 
une  plus  grande  cLciulue  à  cette  sorte  de  coiinoi^^ 
5ances  :  c'est  ce  que  31.   Bloch  a  exécuté  avec  usH 
avantage  qui  lui  a  mérité  le  prix  de  la  Société.  Son 
ouvrage  est  divisé  en  trois  sections,  dont  la   pre- 
mière contient  les  faits  observés ,  la  seconde  les  con- 
clusioiiâ  qu  ou  eu  doit  dcduLie ,  et  k  tixûsiciue  uo 


à 
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Irailé  des  vermifuges.  L'auleur  ne  comprend  parli- 
ciilièremenl  dans  les  vers  des  intestins  que  ceux  que 
la  nature  a  particulièrement  destinés  à  vivre  dans  le 
corps  des  animaux  ;  il  en  exclut  ceux  qui  se  glissent 
de  dehoi'S  dans  la  peau  ^  tels  que  le  dragonneau  ,  la 
furie  y  la  mixhie  ,  ainsi  que  ceux  qui  entrent  dans 
notre  corps  avec  nos  alimens  et  nos  boissons.  C*est 
d'après  ces  vues  qu'il  fait  wixc  distinction  ^^enérale 
des  vers  des  intestins  en  vers  plats  et  en  vers  ronds. 
Ces  deux  Ordres  offrent  ensuite  une  grande  variété 
que  Ton  peut  diviser  de  nouveau  en  diflérens  Genres 
et  en  Espèces.  C'est  ainsi  qiie  l'ordre  des  vers  plats 
comprend  trois  Genres,  savoir  la  handelelte  (//gw/a)j 
la  douve  (Jasciola  )  ,  elle  Uvrita  ,  dont  l'auteur  dis- 
tingue vingt  Espèces,  qui  se  trouvent  ou  dans  Thomme 
ûu  dans  divers  animaux.  Parmi  les  vers  ronds  , 
SI.  Elocb  distingue  onze  Genres,  qui  se  soudivisent 
en  plusieurs  Espèces,  dont  quelques-unes  se  rcncou- 
trent  bien  plus  fréquemment  chez  les  animaux  que 
chez  rhommc  :  telle  est  la  douve  du  foie,  première 
J^spèce  Auja^iciola.  Mais  les  diverses  Espèces  de  tivnia 
eont  décrites  avec  la  plus  grande  exactitude  dans  Tou*- 
vrage  de  M.BIocli,  et  supposent  un  grand  nombre  d« 
recherches-  Les  Uvniay  comme  Ton  sait ,  sont  formés 
d'une  chairte  d'arliailalions  plates  et  tellement  engre- 
nées ,  que  la  marge  large  ou  inférieure  de  Tune  ,  à 
compter  depuis  la  tête  ,  embrasse  toujours  la  marge 
étroite  ou  supérieure  de  la  suivante  ;  elles  s'élargis- 
sent toujoui's  de  plus  en  plus  vers  la  queue  ,  et  se  ré- 
trécissent vers  la  teLe,  de  sorte  que  cette  dernière  se 
lrou\e,  dans  plusieurs  espèces,  si  petite,  qu'on  ne 
tauioit  plus  la  distinguer  sans  microscope.  Les  tœnla 


questions  qiie  M.  Kloch 
à  résoudre.  On  sait  qui 
testins  a  doi^né  lieu  à  dil 
naturalistes.  M.  Bloch  ci 
que  ces  vers  n'entrent  p( 
qu'ils  sont  destines  par  la 
nous  (i). 

547.  M.  Brera  a  ,  dans 
ché  k  répandre  un  nouveau 
lions  ;  il  traite  ,  dans  autan! 
particulières ,  de  l'histoire  na 
vers  intestinaux ,  des  symptô 
affections  verniineuses.  Les  \ 
dont  il  s'occupe  sont  le  tirni 
le  Iricocéphale  ,  Tascaride  i 
bricoïde. 


(1)  M.  Von-Docveren  ,  dont  W 
avoir  consUtè  de  la  manière  la  piu 
dans  l'ouvrage  qui 
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§  II.  Description  générale  des  Affections  a)ermi^ 
^  neuses. 

548.  Prédispositions  et  causes  occasionnelles.  Les 
enfans  et  les  tempéraniens  lymphatiques  sont  les 
plus  disposes  aux  vers.  Les  eufans  sotil  le  plus  sou- 
vent tourmentes  par  les  ascarides  vermiculaires  et  les 
lombricoides  :  les  adultes ,  au  contraire ,  sont  sujets 
aux  ixnia  et  aux  vers  vésiculaîres.  La  fièvre  mu- 
queuse et  beaucoup  de  maladies  chrouiques  préscu- 
tent  souvent  des  tricocëphales. 

549.  Sjtnptonies,  Les  signes  de  la  présence  des 
vers  sont  extrêmement  obscurs  et  équivoques.  Très- 
souvent  des  personnes  rendent  des  vers  sans  en  avoir 
donné  les  moindi*es  indices ,  tandis  que  d*autres  pré- 
sentent tous  les  signes  d^aQectioos  vermiueuses  sans 
pour  cela  avoir  de  vers.  Eu  général ,  voici  les  sjra- 
ptomes  les  plus  ordinaires  :  couleur  du  visage  alté- 
rée ,  tantôt  rouge  ,  tanlùt  pâle  ,  lautot  plombée  , 
demi -cercle  azuré  sous  les  yeux,  ceux-ci  moins 
vifs  et  fixes;  paupières  inférieures  gonflées,  pupilles 
Irès-dilatées,  paupières  et  conjonctives  qucl<|uefois 
jaunùtres  ,  prurit  insupportable  vers  les  narines  ,  Lé- 
morrhagie  nasale  ,  céphalalgie  fréquente  et  ti'ès-iu- 
tcnse  ,  bouche  remplie  de  salive  ,  haleine  fétide  , 
grincement  de  dénis  ,  sommeil  Inquiet  et  agité  ,  soit 
considérable,  somnambulisme,  défaillances,  verti- 
ges, tintement  des  oreilles  ;  toux  sèche ,  convulsive , 
«[uelquefois  stcrtoreuse  et  même  sutlbcantc  ;  respi- 
ration diflicile  ,  hoquets ,  paroles  entrecoupées  et 
dans  quelques  cas  entièrement  interceptées  ;  bouche 


I 


lion ,  urîne  limpide  et 
inent ,  démangeaison  vî 
enmii,  anxiétés 
les  actions.  Mais  ces  s^ 
pèce  de  ver  contenu  dan 

550.  Présence  dasca 
hures  ).  Sentiment  d'irri 
nient  et  prurît  insupportai 
candes  avec  les  excrémen 

55 1.  Présence  de  lom 
coïdes  ).  Sentiment  de  prui 
dans  un  ou  plusieurs  point 
particulièrement  vers  For 
plusieurs  lombrics  par  la  b 

552-  Présence  de  Uenia 
ment  et  de  pesanteur  dam 
de  morsure  dans  le  voisin j 
ment  et  alTaissement  ont 
appétit  irès-graud  ;  sortie 
ticulalions  d'u 


r 
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§  III.  TraileineiU  des  Affections  vermineuses. 


\  554.  Ce  qui  nous  importe  le  plus,  cest  d*em- 
pècber  le  développement  des  vers,  ou,  si  celui-cî 
est  trop  avance,  de  tâcher  de  les  expulser.  On  ol>- 

I  tient  le  premier  avantage  en  donnant  du  ressort  aux 
nbres  du  canal  inleaûual,  et  en  prévenant  ainsi  la 
géuëralion  de  la  mucosité  qui  sert  de  siège  aux  vers. 
On  remplit  Fautre  objet  en  évacuant  de  temps  en 
temps  les  premières  voies,  et  en  employant ,  après 
une  léi^ère  évacuation  ,  les  toniques  ,  comme  la  li- 
maille de  fer,  le  quinquina,  Texercice  du  corps, 
des  lotions  d'eau  froide  sur  le  ventre.  Ou  doit 
compter  parmi  les  vermifuges  les  plus  eflicaces  , 
le  muriate  d'ammoniarjue ,  surtout  lorsqu  il  est  mêlé 
avec  la  rhubarbe  en  poudre  ou  le  jalap  :  c'est  dans 
cette  vue  qu'on  obtient  souvent  les  succès  les  plus 
marques  eu  mêlant  vingt  ou  vingt-cinq  grains  de 
ce  sel  avec  douze  grains  de  rhubarbe  ou  de  jalap  en 

^  poudre ,  et  une  addition  de  deux  grains  de  gin- 
gembre. On  fait  prendre  cette  dose  entière  toutes 
les  deux  heures ,  eu  se  bornant  à  quatre  ou  six  prises 
pour  ne  point  trop  affoiblir  l'estomac  ,  et  ou  fait  suc- 
céder Tusage  des  amers.  On  imagine  bien  quîl  faut 
savoir  modifier  ce  mélange  suivant  Tàge ,  les  forces 
et  la  quantité  de  glaires  a  expulser.  Mais  comme  les 

I  enfans  ou  les  personnes  foibles  et  irritables  deman- 
dent des  ménagemens,  on  peut  prescrire  comme 
vermifuge  Tétain  pur  ,  limé  grossièrement  ou  réduit 
eji  poudre,  et  associé  avec  quelques  grains  de  jalap 
et  un  sii'op  quelconque.  Suivant  la  méthode  d'Alfr- 
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ton  (Med.  Essais  y  tome  V),  on  fait  p:-eii(lrc  ta 
purgatif,  et  le  leudemain ,  si  la  persoiuie  est  très- 
robuste,  une  once  (5a  gianimes)  d'etain  en  poudre 
dans  uu  excipient  quelconque,  comme  le  niîel;  le 
surlendemain  demi-once,'  le  quatrième  joor  ou  rfr 
vient  au  purgatif.  BJoch  prescrit  des  doses  plus  n»- 
derees ,  ayant  égard ,  sans  doute ,  à  la  diversité  des 
constitutions  et  des  âges  ,  puisqu'il  combine  vingt- 
cinq  grains  d'étain  en  poudre  avec  douze  grains  de 
jalap ,  et  qu  il  fait  répéter  celte  dose  de  qualr©  ca 
quatre  beures.  C'est  le  même  moyea  qui  a  reoHi 
le  plus  souvent  pour  guérir  le  taenia  ou  vers  solitairr* 
Le  remède  de  madame  ?^ouller  est  aussi  très-vaotié 
pour  rempUr  le  même  objet  :  on  sait  qu^il  coosiste 
à  faire  prendre  trois  gros  (  12  grammes)  de  fou- 
gère mâle  (  jjoifjKMÙnm  jWar  mas ,  L.  )  rédinte  « 
poudre  très-ilne ,  et  à  faire  succéder  y  deux  betuti 
après ,  un  Ixjl  purgatif.  Immédiatement  après  le  bol 
on  donne  une  oh  deux  tasses  de  tLe  vert  léger 
dès  que  les  évacuations  commencent,  on  en 
prendre  de  temps  en  temps  une  tasse  juscpi'à  œ 
le  ver  soit  reudu.  On  comiolt  les  i-ésultats  h 
que  le  professeur  Bourdier  a  retires  de  Temploi 
Tétber  sulfurique,  tant  eu  potion  qn'en  laveroeos, 
pour  combattre  les  larnia.  Je  ne  pois  d^aiUeurs 
renvoyer  à  fouvmge  de  M.  Brera  pour  ce  qui 
cerne  les  dîflércns  moyens  qu'on  a  successÎT 
conseilles  et  employés  contre  faOectioa  verminensie 
en  général. 


rsq^ 


f  CLASSIFICATION 

MÉTHODIQUE 

DE  LA  NOSOGRAPHIE.^ 


J*Ai  cru  devoir  réunir  en  un  seul  tibleau  lescaraci 
tères  dislinclifsdes  niabdics  dont  la  description  plu^ 
^détaillée  est  l'objet  de  cet  Ouvrage  ,  afin  (ju'on  pût 
«rabrasser  et  juger  d'un  seul  coup-d*œil  tout  Ten- 
semblc  du  eàdre  nosographiquc  (i).  '** 

On  entend  par  Espèce  en  nosographîc,  une  sortft 
d'idée  complexe  et  abstraite  qui  résulte  du  rappro- 
chement des  caractères  pris  de   plusieurs  histoires 
particulières  d'une  même  maladie.  An  moyen  de  ces 
»  oraclères  on  trouve  à  quel  Genre  >  Ordre  ou  Classe 
peut  appartenir  une  maladie  particulière  qu  ou  ob- 
^serve;  mais  pour  bien  la  connoiire  et  Tapprofondir, 
,  il  faut  la  comparer  avec  l'histoire  générale  qui  ea 
est  exposée  dans  le  cours  de  la  Nosographie. 

Une  maladie  peut  être  simple  et  unique  dans  son 
Espèce  :  alors  ses  caractères  spécifiques  ne  peuvent 
différer  de  ceux  du  Genre ,  et  il  serait  superflu  de  les 


(i)  Cesl  <îaTi§  le  Dictionnaire  de  Hfrdecine  ,  Chirurgie, 
Chimie  f  etc,  «pi'on  trouvera  les  etymologiea  et  les  synonymtef 
des  noms  k  Taidc  desqueb  on  désigne  les  différentes  Clastes, 
Ordres  et  Genre*  de  maladies,  t  vol.  inS".  Paris,  chez  Brossofly 
libraire,  rue  Pierre-Sarraziu,  o"  9. 

III.  S7 


rT.ASStrrrATiox  nosocraphique. 
répéter.  Si  des  observalîous  iiiulliplîécs  ont  fait  ad- 
metlrc  dcitx  ou flusieurs  Esptcesdistîiiçlçs^oii  sVIèvc 
'aussi  par  abstraction  aux  caractères  des  Genres.  Il  y  a 
quelquefois  des  variétés  Je  la  maladie  1res-  remarqua- 
bles cl  qui  méritent  d'ctre  notées.  La  plupart  des  Es- 
pèces admises  par  Sj^uva^s»  ci  éiabKcs  'd'après  les 
cause*  difï'étTntes  de  îa  maladie  ,  ne  peuvcut  former 
que  des  Variétés. 

Une  dislribuLÎon  mélliodique  doit  remonter  aux 
maladies  priniitivtfs-,  et  exclure  de  ses  grandes  bran* 
^lies  de  division  celles  qui  sdnt  composée*  :  alors  les 
complications  des  «laUdies  deut  a  deux  ,  trois  à 
trois  ,  etc.  ,  peuvent  doinier  un  nombre  dét<^rmîn<Ç 
d'Espèces.  Ou  s*abslîendra  d'en  faire  1^  déiiom!»rff- 
^xnent^  qui  seroit  d'ailleurs  superflu  ?clit  une  tnala 
die  compliquée  pouiTa  être  toujours  corinat  et  délcr<«] 
minée  y  si  on  coiinoil  bien  les  Ëjspèces  sikiiples  do 
ellç  oOre  les  symptômes. 

Je  conserve  dans  ce  tableau  synoptique  les  noms 
particuliers  que  j  ai  dpunés  primittveni^!  aux  divers 
Ordres  de  fièvres  ,  noms  qu'on  ost  Uhre  cFadopler  o 
^de  rejeter,  et  qui  ne  changent  rien  à  la  cfessificatio 
elle-niênie.   Cesl  d'aîUcHrs  ainsi  qu'on  eii  use 
toutes  les  braac'hes  de  i'iustoire  naturelle. 


A 
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CLASSE   PREMIERE. 


riSVRBS, 

AftÉQUEWcRdu  pouls,  au^innifalion  uo  la  chaleur,  If^àîona 
de  Ja  jjlii{.art  tlet  funcUoiiâ.  Durée  c)«ter  uiinee. 

ORDRE  1^'*  Fièvres  ttagioiénigues  ou  infiammatalres, 
PouU  fort,  «haieur  haUtueute. 

GENAE  1*^.  Fitit^fn  itiflawPMioint  continue.  Paroxysmes  ]•-> 
^«irs.  Qftirée  variée  d'uu^  ^ualic  ou  sept  joursj  terminaûoa 
jïjr  la  sueui  ou  *les  heiuorrhaj^ies. 

£&i>£ce  siKi^LE.  i'-  VH'iôié.  Épht'mï'rv  în/lamm/itoinf. 

Nota.  Les  fièvres  iateriuillent*?-s  inllainaiatoires  olis^i-v^s 
«us'jn'ici  »ont  s\  rareu ,  c^u'oa  ne  doil  point  encore  en  former 
ttn  (vcnre  |>art{cij|ier.  t 

■^    ORDRE  II,  Fièvres  ménùtgo-gastrlqtws  ou  hOieusesm  ^ 

Poub  fort,  chaleur  icie  au  Loucher,  céf^^lilgie  sujorbîlairff^ 
douleur  épig-'istrii^dc,  le  plui  &>uvcnl  houclie  ainère  ,  eutjuit 
blanc  ou  jaunâtre  de  la  langue;  diarrhée  ou  con&Lipatioa  (>)•,-] 

GEXRE  IL  Fiirrre  f^,istrt']ue  {èiUciiac)  continue.  Un  ou  deuC 

pAroxjsmf^  ré^uliej'S  p«udaat  le  jour  uu  veri  la  nuit. 
Eâhèce  simple. 
JËspKcc  COMPLIQUEE.  Ftèvrc hilècusc  in/iammatoÇrc. 


(r)  GKDjRE  ANNEXK.   Bmhsrrms  g^ttrigue.  Trouble  de  la  digestion  , 
xiMikces  ,  vumiuL-mclu  ou  JiJirrbtfe  avec  oli'jurt. 

Vérkctà  ftmrLZS.    !'*•  Emkarrës  stùm^tai.  Céphalalgie  platf  oa  moini  vm^ 
leniCt  pctie  de  l'appclic,  uoerumiciie  la  boacK«,  en- 
duit jïuii&irt:  OH  Uj»ncbAu«  de  U  Un|)ue,  naa^çc». 
doii!eur  i-lkctuibiliic  à  iV'pigEuljc* 
aV  Embarras  intc»tin*t.  Lduitades  sponanc» ,  énlcu- 
ti>in»,  llamufeite».  borboryKinesi  Ura»iuo  4«  i^A^ttoçtcn, 
douleurs  vaguciJaiu  le*  cuuKtel  le*  jiiiubek,  «uriiml 
ftux  itraoux. 
3*.   ChMrt'morhut .  VQim»»ea«ens  rt^-pùc»  avtt  des  rf- 
fotu  exirêue» ,  dijrcti6n&  •ininlunt-f*  avec  de»  aniM- 
|c«,  mKrrtOMfil  d«*  [laroi*  de  i^atMloincn  .jMMifaprM 
elennceoint.  et  dan»  pco  d*hcuiei  abauemciue — '— 
par  If»  ««jcuaiioat  culliquative». 
C5rccc9CowM.tQvict   EmhdTTê*  g^ftri^ut  ére€fiè*rc  injUmmvcv*^ 
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au  éecbn  de  la  nuîâdte. 

ËspKcts  COMPLIQUÉ».  Lé«  coittplicaiiom  avire  Is  £êvTe  înflxiiK 
Histoire  paroii  fermer  ce  qa*oii  a|ipcnej£èvfr  Aniour. 

tous  le»  jour» .  loui  le»  deuK  ou  tous  Jes  trois  jour»,  pré^en- 
lant  tous  ks  (sractêrcf  de  TOrdre*  Inlermijsimi  ci9Qf|i}èle. 

tienne, 

a*.     Firvrr  fastri^itt^  intrrmt/imir  tirrre. 
'  '  5*.    Fièvre  giutriifui  tfïiermSitiente  njuarts* 

EsFictA  CAMPUQuiiS. 

ORDRE  in.  Fîèsffes  oJénQménînge^s  ou  muqueuses, 

VanUkptine  accâeret  tàishur  moâéTP^^  apbthes,  uii^iaKA. 
talion  de  U  iécr^û-'ti  mu<}Ufiti^  intestinale  et  ciuetuarfoif  de 
celle  de  là  TFssie  urinâirej  douleurs  conliuives  des  mevihctAi 
émptiona  cu.'mtièe»  fagaces  ^  emMcerhmtioa  oocturne. 

CENRE  y.  F^n  muqueuse  continue.  Chalear  modérve  pto- 
dant  le  jour,  paroxysmes  darant  la  nuit. 

EspèCE  SIMPLE 

£»picu   coMPL.  Fièvre  mutfuense  infiammaloire*  Elle  n'ot 
point  encore  con.'>Utée. 
Fièvre  muqueuse  gaslnque. 
Fièvre  muqueuse  ver'nineusr.  Coexistence  de 
vem  et  des  symptâmes  qu'ils  occasionneot 
avec  le  caractère  des  ficrres  muqueuses. 

GENRE  Vï.  Fièvre  muqueuse  r^miUerUe.  Chaleur   conticoe 

modérée ,  assoni^issement ,  douleurs  contusives  des  membres, 

et  en  outre  accès  de  fièvre  complets  sous  le  tjpe  quotidien, 

double-tierce,  tierce  ou  quarte. 

E«p^E8  MVPLES.  \^,  Fièvre  muqueuse  rémittente  iptoiidtenne, 

a*.  Fièvre  muqueuse  rémittente  dou6le-4ierce 

et  tierce. 
5*.  Fièvre  muqueuse  rémittente  quarte. 
EêPkatê  oompl.   Fièvre  muqueuse  rémittente  et  embarras  ga»- 
trique. 
Fièvre  muqueuse  bilieuse  nmitiente. 
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CEITRE  TH.  Fièvre  muqueuse  ùuermiHentei  Accès  de  fièvre 

le  matin  on  le  soîr,  marqués  par  des  frissons  légers  commeo- 

çatit  par  les  pieds,  ane  ctialeur  modcrét;  état  de  langueur  et 

.  d'inertie  durant  l'apjrexie.  Type»  quotidien,  double-tierctf 

et  quarte. 

Sspicis  SIMPLE».  i^.Fièi'n?  muqueuse   intermittente  quotU 
Senne. 
%*,  Fièvre  muqueuse  intermittente  douàla^ 

tierce  ou  tierce* 
3*.  Fièvre  muqueuse  intermittente  quartes 
Espaces  compliquAss. 

ORDRE  IV.  Fièvres  adjmamiquas  ou  putrides^ 

Pouls  foible,  chaleur  Acre  au  toucher,  état  de  stupear,  pro«^ 
stration  des  forces,  langue  noire,  fuligineuse. 

GENRE  VIÏI.  Fièvre  advnamique  (putride)  continue.  Type 
continu,  paroxysmes  le  matin  ou  le  soûr. 

Espace  simple. 

ESPÈCES  QOMFU  Fièvre  inflammatoire  putride.  Apparence 
J'use  fièvre  inilem  matoire  pendant  les  trois 
on  quatre  premierejours  d'une  fièvre  ady- 
namique  suivie  des  symptômes  de  la  fièvre 
adynamiqu^ 

Fièvre  gastro>-ad/namique  {biliotO'putride^ 
continue. 

Fièvre  mucoso^adj'namique  {pîtuito-'pu» 
tn'de)  continue. 

ÉpuWiiies  oïl  le  caractère  ai^namiqae  prédomine.  T'/T'Auf. 

GENKE IX.  Fièvre  adynamique  [putride)  rémittente,  Carac-» 
tères  du  gpnre  précédent,  et  en  outre  retour  régulier  ou  iiré- 
gulier  d'accès.  Durée  prolongée 

Espèce  fincpte.. 

Espaces  coupLiQUiies.  Complications  encore  peu  connues. 

GENRE  X.  Fièvre  tufynamique  {putride)  intermittente.  Accès 
quotidiens  «  double-tierces,  tierces  ou  quartes,  pràcatant  lès^ 
caractères  de  f  Ordre.  Intermission  complète. 

Espèce  siuple..  •         .  '  «^^ 

Espèce  compliquées.  Fea  connues.    ' 


*^''"'««rMoi.Ie;.r'^'«''îi 
''."""ode  hZ'"'""'=>=iqt, 

CEtVRExn;  y.-. 
^«^s  ^e  fièvre '2''^  .""^^'T»/* 

.'^"'Pr.W  ^  ''^"«  .  rn,n,„p'        I 
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GEîSlïE  XrV.  Peste  corui/me.  Type  contina. 

JBspÈcr  ftiMPUt. 

fÏAeiuB  CUMVL.  Pestt  avec  embarras  gastrique ^ 

PeJitt  ovee  firuiyp  gaslnt^ut.  ^ 

Peste  avec  ftèxTe  adjnamiqite* 

Ptste  avec  Jièvn  aiaxitjue.  .   ^ 

ÇENREIS  XV  el  XVI.  Fàrvnts  adtJione neuves  fp€9ie^  nfmit'- 
^  Uii^  ci  ùUcnnitletiiEJi.  Poinl  ou  p«u  conuue*. 

FiciTCS  hectiques» 

Fièvres  cTune  durée  longue  e(  m<iêteruiiHêC|  avec  coDSomp* 
tîon  des  furccs  et  émaciatiun.  ] 

GENRE  XVIÏ.  Fièvre  lecft'^jue  çontimue.  Type  continu. 
Espaces  simple^.  Etablies  d'apr»!»  \^  M-gaoes  ailectM. 
CspicES  C0UPUOu4iU- 

CENttE  XV  UT.  Pièmr  hectîrfue  rémittente,  T^pc  re'railtenU 

Kjîpèce  simple. 

e.sp^ce»  compliquees.  ■  k 


CLASSE  DEUXIEME. 

PBLEQM^SI  ES, 

J./ovLBvns,  c1i*)enr  H  roun^ptir  locadff^  avec  ou  sans  éxai 
fé!>rilo.  Ttiraiinaûoa  par  I»  réfotuitnnr,  on  pat-sage  à  la  suppu- 
ration ,  à  ta  gangrène,  à  l'induralion» 

ORDRE  r^  PMe^fnasies  cutanées. 

Rougenr  p1u.4  on  moins  élenihip,  boutons  ou  pustules  avec 
cli.ilrui,  douleur  ordinaireiiiprit  bnManfe  et  prurigineuse,  pré- 
cédés ou  accoiflpai!:nes  de  fièvre,  «t  termioéi  par  dcM|uarfi»* 
lion  ou  par  dc»Hti€;iUao. 

GENRE  1",  T^jh'a^e  I-ruplion  cutanée  générale,  ppidéiiiiqu« 

et  conracirusc ,  <\(}  îw^iiions,  puis  de  pu:>tulo.s  arronilies  qui 

^  tprmiiicht  pi;    •l'^s^iocation  ,  précédée  d'an   taou9«mfat 

fébrile. 

EftPKCC  SIMPLE.  I"  variété,   Variole    dUcr^te:    Pxyulons    pViV 

ppiubreut,  éearté*  le*  uns  de»  *i!Tes;  ce<*« 

Mtion  du  la  U«vre  lo»  dei'éruplM>u« 


sans  laisser  de  cicatrit 

Espace  SIMPLE.  i>«var» 
a"  vflri 

ESPECES  COMPLiQiii:£3^ 

«conlagirwse,  de  t» 
de  puces,  si-paree»  pa 
accompagnée  de  fiH-P 
Urniinec  par  desquâii 

Espèce  siMrn. 

"adyoamirjue  ci  aUxiqi 

GE.\R£  IV.  Scarial^ne 
n^ique  et  conlagieuie 
"rdiuaireuient  de  con| 
ladiflîculté  d'avaJer, 
neur  de  la  gorge;  pr^ 
PUIS  accoinpaf»née  dSt 
là  de.sijuamalioo  de  Véi 

Esi'icE  SIMPLE. 

Esi'ÈCEs  COMPLIQUÉES.  C 

a<J>iiaiijiciuectalaxiqu< 

GENlUî  V.  £r^rs/pêle.  T 
consente  dans  ua  des  u 


.  T  i  .'  P  H  L  E  G  M  A  s  1  E  s.  585 

OEXllE.  M.  Zona.  Légère  tumcfâctiou  et  rougeur  pâle,  sous 

•  la  forme  «le  ceinlure,  Aiirmontec  de  pualulcs  ircwrûppro- 

*«bèes,  blanches  ou  roDges)  chaleur  et  douleur  brùlaute  ^ 

«cntiiuent  de  tension. 

EsrtCE  SIMPLE. 

iÙsPÈCES  coupLiQuÊEs.  Coiuptîcalion  avec  les  fièvres  ga&tri(^ue| 
adynauiique  et  ataxîtjue. 

GËNKE  VU.  Miliairc-  Eruption  dtf  boutons  rouges,  peu 
volumineux  ,  sur  toute  la  p*'au  ;  précédée  de  fièvre ,  de  sueur 
aigre  ,  de  picdtciuent  sur  la  peau  ;  passait  ù  l'élat  de  puitulet 
trës-i^lites ,  blanches  et  de  courte  durée. 

Espèce  siVplk. 

ËsrÊcKS  COMPLIQUÉES.  Corapiscalion  avec  les  fièvres  advna- 
]ui(|ue,  a(axi(2ue  ,  avec  des  jtlilegiuaaiescutane'es  ,  etc. 

GENRE  VILI.  Uriicaivp.  Eruption-  de  taclies  rouget  prurigi- 
neuses, plus  ou  moins  élevées  au-desi>ns  de  l;i  prAu  f  atialo- 
fiues  i  reflet  de  TappUcition  d'orlies  (urtt'ca  u/t-ns^  L. }  sur 
la  pf'^u  ) ,  disparoÎÀsant  par  la  pression  et  dans  Ips  uioniers  de 
téiiiission  pour  reparoitre  lors  dt  Texacci  bation  j  leiminée 
par  la  desquamation. 

Espèce  simple. 

Espèces  compliquées.  Complication  avec  quelqu'une  des 
fièvres  primitives- 

GENRE  IX.  Teigne.  Eruption  à  la  parhV  che\-elue  de  la  lole, 
soit  d'écaillés  furfuraLec» ,  soit  de  luberc.les  épars  ou  ag-* 
glomcrés  eu  forme  de  godet,  *oiL  de  tubercules  irrégulicri» , 
ioégaux  el  bosselés. 

CspicES  SIMPLES.  i«.  T'et^ne  favcusc.  Tubercules  arrondis, 
dépriuiêi»  en  godets  .i  leur  centre,  de  cou- 
leur jaune  giUà!re,  lesquels  s^accroiàsent, 
se  lé^iiiï&i'iit .  eC  forment  aiuM  des  croûtes 
épaisÂ^seï  in  fermes  quire[>aroÙ3eiità  me- 
soie  qu*on  le?»  enlève. 
a«.  Tcifine  granuUa.  Tubercules  irrégw- 
.  lii'is,  inégaux,  bosbrlés,  d'un  gris  brun  , 

Sttts  cxcav-.lion  i\  leur  cenre. 
3".  7^eii;ntT  furfurocét^^  Légère  desquaiua- 
|io(i  Ho  réj^iderme  ,  suinleutent  d'une  hu- 
meur qui  se  dessèche  en  écailleâ  furfuni- 
ceV« ,  cx  cn  uae  iualière  pulvérolentc  nuu 
adliéjcntc 
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d'autres,  et  restent  pendant  plus  ou  01  oui  s 
toiig-teiiip^  AdhwiiUi  à  U  peau. 

4*.  Diirtfv  rongeante.  Boutons pusluieux  ou 
uiccies  rongeans,  qui  fournissrnl  un  pus 
«cUor^ui ,  K  ftllaquttit  quritt^uéfois  lea 
nui^des,  iMÎiwafncnscl  les  os. 

£«.  Datnpusitiietise.  Pustules  plus  ou  moins 
voluinioeuseiï  et  plu'i  oa  moins  rappro- 
cb«e»,  se  cou^Tant  d'écaillei»  et  de  croules 
Irçères  c[uî  tombent ,  et  <onl  comiauné* 
uicnt  remplacées  j>ar  des  taches  rou* 
geà'res. 

6*.  Dartre  phlrcténoïde.  Phlydènâs  de 
fonue  et  d^  grandeur  variées,  remplies 
d'une  sérosité  iciiorcuse  ,  laissant  après 
leur  disparition  He«  écailles  rougeAlres, 

7*.  OArifT  ^ry'ihémoifh.  Elevures  rouges  et 

rnnarninées,  se  lertuinaTtt  â  In  longue  p^r 

de  légères  exfolialions  de  t'épidenue.      ^ 

EsptcEs  coHpLit^uiss.  CompUcatîop  av«c  la  gale>  lasyphi* 

lis  ,  etc. 

G£Nll£  XII.  Gale.  Boufons  qui  se  convertissent  an  pustules, 
comniencenf  en  général  au  dos  de  la  maîn  et  dans  Us  inUr- 
vailes  des  doigts  y  et  se  communiquent  par  contagion. 

Espèce  simple. 

Espèces  coMPLiQuiss.  Con]plic8tionav«c  la  syphilis,  lesdarlre,*. 

C£NK£  XIII.  Prmpfèùifus,  Ëmption  successive  de  vésîculef 
6ur  diiTerenies  parties  de  la  pean  ,  et  même  sur  les  mem- 
branes muqueuses,  à«peu-près  du  volume  d'une  amande, 
qui  contiennent  une  sérosité  jaunâtre  ^  et  s*anai$&enL  dans 
Vespace  de  trois  à  quatre  jours. 

Espèce  simple. 

Espaces  compuqcïes. 

GENRE  XrV.  Psydracia.  Routons  qui  §e  coji,verU!went  on  pii«- 
■    tules  ,  ont  un  «iéçe  varié  ,  une  marcUe  irrégulière  ,  el  ue  se 
communiquent  poiut  par  cootaeion. 

FspfCE    SIMPLC. 

Espaces  compliquées, 

Phlegmasics  cutanées  gangr^nanet. 

(jEtVKE  XV.   P.usiiiU  fnaîigne^  Tubercules    durs  on    ré*î*- 
tans,  surmr^^tcs.d'uue  pustule  livide  ou  noirâtre,  e*  envi- 
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GENRE  XX.  Angine  gangrrnrusc.  Inflammation  Ja  pharynx 

cjui  se  termine  rapidement  par  ulc^mlim  on  par  la  foroialioa 

d'une    Câcarre     gangreneuse ,    et    s'accompagne    de    sym- 

,     ptôtnes  généraux,  tels  que  la  foiblessedu  pouls,  le  délire  ou 

la  stupeur. 

GENRE  XXT.  Angine  trachéale.  Diflîcullé  de  respirer,  voix 
aiguë  et  sifHante ,  toux  rauqii^  ,  douleur  et  ardeur  d.ins 
rinlêrietir  de  la  gorge  ;  nulle  altérniion  perceptible  è  la  vue 
dans  l'arrière-bouclie  j  cxpecloralion  d'abord  nulle,  puis 
visqueuse,  enfin  opaque  et  consi^taule;  déglutition  pea  ou 
point  g^née. 

GEIVRË  XXn.  Croup,  D'abord  symptômes  d'un  léger  rhumft 
pendant  un  ou  deux  jour:s,  puis  voix  rauque^  dans  l'inspi- 
ration on  entend  un  bruit  ai^n  ,  semblable  au  cri  d'un  jeune 
cnqj  respiration  di/ficile,  «lifllante^  légère  douleur  au  cou  , 
toux  rauque ,  ex pecto ration  d'abord  nulle,  puis  vii^ueuse, 
linjpide  ,  rnfin  consislantr,  opaqup  et  couenneuse;  poulf 
pelil,  foible,  intermittent j  anxiétés,  agitation,  rémi>sîon 
irrégulière.  Durée  de  quatre  à  cinq  jours;  souvent  suficM 
cation. 

Esrèr.M  coMPLiQUiÉr«.  Complication  avec  la  fièvre  inflamma- 
toire,  l'euibarras  g:^rique,  la  fièvre  gasUique,  la  variole 
confluente,  Tangine  tonsiltaire. 

GENRE  XXm.  Catarr^ie  pulmonaire»  Toux  avec  expectora- 
lion  muqueuse,  sentimeni  d'oppression  qui  augmente  par 
les  rfForIs  de  la  toux. 

Espèce  simple. 

Espèces  compliquées.  Complication  avec  les  fièvres  gastrique, 
adynamique,  et  gastro-adynamtque. 

GENTIE  XXIV.  Gastrite,  Cliaïeur  et  douleur  dans  répitçaslre, 
qui  augmentent  par  l'introduction  des  atimens  dans  l'es- 
tomac; besoin  continuel  de  vomir  ce  qu'on  vient  d'avaler; 
hoquet,  pouls  fréquent ,  petit. 

Espèce  simple. 

EsPfiCE.S  COMPLIQUÉES. 

GENRE  XXV.  Ewéritc.  Douleur  et  ardeur  dans  l'estomac, 
surtout  vers  l'ombilic  ;  vomissement,  diarrhée  ou  constipa- 
tion ;  fic\'t  e ,  pouls  petit ,  irrégulier. 

Espèce  simple.  ^ 

Espèces  coiiit*LiQU£ES.  Complication  avec  les  fièvres  primitivcj. 


IQO  Cr.ASSIFTCATtON    NOSOCft  APîTinr  C. 

?LXVI.  Diarrfiéc  catanfiaJc.  ly^ jetions  al>  ines  abov^ 


-GENRE 

laotes  avec  coliques 


GENRE  XXA'II.  Dysenterie.  Bcioin  frét^nent  d'aller  à  la  i*llr. 
tencÂmCj  torlic  Ac  mucosités  peu  abondante»  et  «ouveat  lur- 
lées  âvec  du  «aDg. 

iTIspécC  SIMPLE. 

,£9PJtcit5  COMPLIQUÉES.  Giiuplication avec I«s  fi^vTCs inAAiiuni* 
,     toir« ,  gaslrit^ue  ^  ad^iiaij]it|ue  et  aUxiijue. 

CEINRE  XXV  ni.    Catarrhe  vcsicaî.  Douleur  Uani  U  vr'iif 

urin^jirc ,  uiine  déposant  un  cediineiit  ej)?*!*»  ri  vimueui. 
Aiàrcbc  aij^*  ^'t  coofinuc,  ou  chronique  ,  arec  ée  longi  n.- 
tervallei  de  calme. 

XspicE  SIMPLE. 

^Eapsces  coMPLi^uiEâ.  Complication  avec  vn  calcul  urinaire. 

CEîHRE  XXIX,  Blennonliagic.  Dcmleur  daiM'  l'urètre  «  a^fc 

écoulement  d'une  maùcre  i|ui  varie  pou/  la  qualité  et  U^cdq- 
xist^nce. 

JÙPECK  SIMPLt» 

"l^ïpàcES  COMPLIQUÉES.  Soilout  avcc  ïa  sjphiJis. 

GË^RE  XXX.  Leucorrhée.  Ecouleaieiit  d<*  u^uca«itc&  pu  b 
-   *^açin  sans  càus*  virol(»nfe  avec  ou  sons  irriiarion  «le*  oit^aîtri 
.gêailaux,  accompagné  de  pesanteur  daiu  les,  lo^Uft  et  kx 
cui»e3.  Ordiiiairemcnt  chronique. 

Espèce  simple^,  i"  varitte.  Leucorrfi^e  locale. 

'    â*  rariélé.      Lcucorr^^e     constrtu^io'inr...-. 
Lanfjneur,  pMiUf  ^inéra-W  ,  srnliiu^nt  île 
lii^iil&aient  daiu  Tciloruac  ^  perte  de  1*«|IK 
pt'Ut ,  elc 

£s^i-cES  coMPLiQVtcs.  Surtout  avec  la  svphîlU. 

GENRE  XXXÏ,  jiphthes.  Éruption,  dans  rinlérieur  de  |a 
bouche,  deluliercules  blanchâtres,  supi^riiciels  et  rnndU,  qiu 
forment  des  aiua:.  ou  biea  des  croules  de  diverses  cooteun 
plus  ou  moioâ  adhçrontes. 

£spKca    ami'i.c  i^  variélé.  ^phthes  aniiuainef^ 

2e  variété,  .^pkt/ves  des  anf^ins  ,  on  0t9*guci. 

E&ptcES  coMPLiQt'LEs.  ComplicalioD  avec  le»  fièrres  muffueuK 


^ 


VnLCOMASIES. 


Sgr 


f 


ORDBE  m.  Phlegmasies  des  Tiwmbranes  séreuses. 

Douleur  vive,  lancinante,  avec  rémission  et  changement  d© 
sié^e^  chaleur  brûlante  j  lièvre  concomitante.  Marche  aif;uë 
ou  chronique.  Tenuinaison  par  des  adliérencPS,  l'cxhatatiua 
d*nn  h'^uiJc  séreux  ou  purulent ,  uu  par  lu  j^aiigrëne* 

GENRE  \^7i\\.  Phrrnént.  Douleur  vive ,  poignante,  tcn- 
^  ■  &ive,  circonscrite  nu  front  ;  deiiic  intermittent,  a-il  Bxe ,  re- 
I»     gard  farouche,  puifi  étal  comateux  avec  uu  sanA  paraljsie. 

EflpicB  SIMPbB. 

E^ipcces  COMPLIQUÉES.  Complication  aveclei  fiëvres  înflvoxma- 
loire,  gastri4ue,  etc. 

GENRE  XXXIU.  Pleurésie.  Douleur  latérale  poncitive,  (|uî 
augmente  durant  l'inspiration  rt  par  les  elfut*  Je  la  loux; 
(oux  sëctte,  point  on  peu  d'expectoration  ^  fièvre. 

£.SI*ÈC1E  SIMPLE. 

Espèces  compliquées.  Complication  arec  qtie]r[u*UDe  d«f 
fièvr«a  pri  cultives  ou  une  phlegaïasie. 

GENRE  XXAIV.  Péritonite.  Douleur  abdominale  tic^-ai^è, 
•^  avec  inétcorisrne  du  ventre  ,  homiCl ,  vomissement ,  gêne  de 
la  respiration,  constipation  ouaiarrfaée. 

EâvicES  SIMPLES,  n*.  Périioaiie  ordinaifv.  Les  caractères  du 

Genre. 

a».  Péntoniie  pucrpémle.  Les  caractères  du 

Genre,  maia  avec  les  sjrraptômfs  propres 

aux    accnuchées,  comuie   rairai-éeiuent 

des  niûinetlc^ ,  la  âuppre^sioa  devlochies. 

Espèces  compliquées.  Complicatiort  avec  les  fièvres  ga^lrii^u*, 

aJyiiamique  ,  ia  mélriLe,  etc. 

OiiDIŒ  IV.  Pldegmasie»  ihiiksu  cifiltdaîre  et  des' organes 

parenc^ijftimteux. 

Douleur  tensive,  gonflement,  chaleur;  tendance  à  la  sup- 
purution  et  â  l'induration^  état  tébrilc concomitant. 

GENRE  XXXV,  Phlegmon.  Rougeur,  tumeur,  clialfur  e( 
douleur  d'abord  pulsative^ ,  puiii  gtavalives,  dai|s  un  das 
points  du  tissu  cellulaire^  fièvre. 

EspîïCE  simple. 

Espèces  compliquées.  Complication  avec  une  des  ficvrttpri^ 
tiutiveï|  av0c  ua«  «atrepbiegtuafiiei  etc> 


GENRE  XXXXjn   P 


PU'LCCMASIES.  Sgî 

EàpicKs  COMPLIQUEES.  CotuplicHtion  avec  les  fi«vres  gastrique 
et  adyiiaiitiquc  ,  la  perilonitc  ,  etc. 

ORDRE  V.  Plilegmasies  des  tissus  musculaire  ,  fibreux 
et  synovial. 

DonledV  dilacVanle  dans  les  tissus  musculaire ,  fibreux  et  sy- 
novial ,  augrnenlée  par  la  di  tension  .  le  frnîvsoiiieni  et  la  cctw 
vtraction  ,  tendant  à  la  métastase  et  aux  retours  p^nodii|ues  ré- 
guliers ou  irrégiiHers. 

GENRE  XLIH.  Rhumathmc  musrulairv  Douleur  déclarante 
fixe  ou  va£»ue,  ayant  &on  siège  dans  le  li^su  propre  dw  mus* 
des,  et  auf^mentdut  par  la  contraction  du  luUÂcle  afTectê  ,  et 
par  la  pression  ezlrr^ure. 

EspKces  SIMPLES.  I".  PUurofiYnie. 


5«. 


'f'orticoli. 
LiimOago. 


Espèces  compliquécs.  CôiuplicaliofY  avec  les  fièvres  tnflam- 
matoire,  çaslrii^ue,  adynaniique,  le  rbuuialisme  fibreux,  la 
goutte  ,  des  ptile^ina^ies  cutanées. 

GENRE  XLIV.  Rhumatisme  fibreux.  Douleur  aigné,  déchi- 
rante, se  projtageant  1»'  long  deftpM  lions  du  ^yâ(èlue  fibreux, 
augmentée  par  les  difforeus  QU^uyçmeus ,  la  di^tensiun  de 
ligament  Où  des  aponévroses!  * 

Espèce  simple. 

Espèces  compliquées.  Complication  avec  la  fièvre  gastrique, 
le  rhomatisuie  musculaire. 

CEiVREXLV.  Goune.  Doulour,  principalement  aux  articula- 
tion du  gro«  orteil ,  dont  le  retour  e^t  réj|;ulier  ou  il  régulier  , 
et  dont  la  non-apparilionaux  épotjues  fixes ,  ou  la  disparition 
prématurée  est  suivie  de  J«»ious  variées  d'orgaueA  ioterues  et 
surtout  de  l'estomac. 
Espèce  SIMPLE,  ire  variété.  Goutta  régulière. 

a'   variété.  Goutte  im^gulièrc,  Doulfeur  arli- 

cuLiire  lé^tîre ,  ou  lout-à<oup  supprimée  « 

et  alors  lésion    d'organes  variés,    tels  que 

céphalalgie,    vei tiges,    coma,   paralysie, 

cardialsio,  vomisscirienî  ,  Mrangurie,  etc. 

Espèces  compliqi;èe9.  Complication  avecla  mélanc^-hf,  l'Iiy- 

pochondrie,  Tasthme,  le  scorbut ,  la  syphilis ,  dci  maladief 

cutanéeSf  etc. 


III. 


/ 


Sgô 


CLASSinCATîOÏT   WOSÔCnAPIÎÎ^ttJS. 


CLASSE   QUATKIEME, 

Xjil£ioms  du  fCDlitu^Qt  çt  du  mouveoienlf  cans  inflamisattioa 
lii  léiiioa  d«  structure. 


Ntvrosps  de  Voûte. 

►ible,   tandis  c^ue    le    corpi 
i  peuveiil  exdter  uqç  ïciimi- 


GEJSRE  Ter.  Dy 
sonore  et  l'âir 
tion  lrè«-forle. 

Espèces  coMPuq 

GENUE  TI.  Parai  OTifo»  lorsque  les  sons  sont 

aigus   et  fort*  f  »■ ^.ju'ifs  &e>n|   foi b tes  ^   d'^atrfi 

fois  auditiou  diâerente  a  cuaque  oreille,    '•*'  """ 

espècf  simple. 
Espèces  compciquées. 

GENRE  m.  Tintouin.  Son  importun  et  im^j^maire  qui  ne  ré- 
pond nulïemenl  aux  vibrations  de  i'aii*  extérieur. 

Espèce  simple. 
Espèces  compliquées. 

GENRE  IV.  Surdité.  Abolidon  comprete  de  TaucKtion- 
EspÈCE  simple. 
Espèces  compliquées. 

SECOND  SOUS-ORDRE.  Né\>roses  de  la  vue. 

iGENBE  Y.  Berlue.  Vue  d'un  objet  qui  n^xiste  pas  y  comme 

deSsnoucbes ,  d'une  espèce  de  réseau ,  etc. 
Espèce  simple. 
Espèces  compliquées. 

.GENRE  VI.  Diplopie,  Vue  double  des  objets  qui  sont  simples. 
Espèce  SIMPLE. 
Espèces  comfliqu£i;:s» 


NÉVHOSES.  597 

CENUE  Vil.  nèmtmiopie.  Efnt  de  In  vue  le!  qu'on  ne  peut 

voir  que  pendant  qu'on  est  exposé  au  grand  jour. 
i  iïisp»:cc  simple. 
'  Espèces  compliquées. 

[CENRE  VIII.  N'ytalopie.  Elal  de  la  vue  tel  qu'on  ne  peut 
'      voir  que  dans  l'obscuiité. 

•KsfKCE  SIVPI.E. 
^£SP£C£S  COUPLlQi;éE4. 

GENRE  L\.  A,maun>4e.  Privation  complète  de  la  faculté  àé 

voir. 
Espèce  simpt.e. 

Espèces  compliquées. 

ORDRE  II.  Né^'foses  des  Jonctions  cérébrales. 
PREMIER  SOtJS-ORDRE.  Comata. 

rENRE  X.  apoplexie.  Susp^iion  pls.^  ou  moins  complète 
et  nubile  de    I  action    des  sens,   de   l'eptendement  ,    de    \^ 
locnmotion  ;  respiration  plus  ou  moins  slertoreuse;  continua-* 
I  _    lion  de  Taction  du  cifUr. 
Espèce  simple,  i'c  variole,  j^poplexie forte, 
y^  Xûnéiè.  Apoplexie  foihle^ 
Espèces  compliq4;£es. 

GENRE  Xi.  Catalepsie.  Suspension  totale  du  sentiment  et  du 
mouvement ,  pouls  et  respiration  ii  p'^ine  pfrce|tli!»les,  niem- 
*   bres  conservant  leur  position  antcf  ieare,  ou  celle  qu'on  leur 
donne. 

|£sPÈCE  StUPLF. 

[  Espèces  compliqviÊes. 

(  GENRE  XIÏ,  Epllfptie.  Perle  de  connoissancc  arec  mouve- 
i       mens  convuliils  et  spasrnodiques. 


Espèce  simple. 


r  Variétés.  Epilcpsie  idiopaih  ique,  W 

sympathique. 
^  Espèces  COMPLIQUÉES.  Complication  avec  la  manie,  ridiolism*, 
Ja  dciuence.  ^ 

DEUXIÈME  SODS-ORDRE.  Vésanics. 

GENRE  XIIL  Hypochondrie.  Tension  spascnodique  clans  di- 
verses parties,  ilatuo^ilcâ  iDComniodes ,  maux,  iiuaginoiict. 

EfipÈCESIMPLJB. 
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Espèce»  coaif^tiQuècs.  Com^ilicalion  avec  uoe  lésion  organique 
abdominale. 

GF.NRK  \tV.  MtHancolùr.  Passion  domînanlo  jiortêe  a  l'excè*, 
«lettre  tMiclusif  sur  itn  objet,  propension  à  la  défiance  pour 
les  mnlifs  les  plus  frivoles. 

Espèce  simple.  Variété.  Mélancolie  Avec  penchant  au  suici^ 

Espèces  compliquées. 

GEKRE  XV^.  Manie.  Lésion  d'une  ou  de  plusieurs  fooctjoai 

»"de  renteudemenl,  avec  des  émotions  ^ies  ou  Irîsle*  ,  extrt» 

vnganlos  oti  furicu.scs,  cl,  dans  certains  cas,  nulle  pi*rrCT- 

ftion  de  rentendemeat ,  lu.iis  impulsion  aveugle  à  des  actes  dt 

fureur. 

Espèces  simples.  i^<^-  Manie  avec  délire,  Locîon  d'une  oa  dr 
plusieurs  fondions  inleïlrcfuelles, 
a«,   Aianie  s on^  délire.  Perversion  de  la  vo- 
lonté, saiislrsiou  apparente  dans  les  (ooo 
tioDS  intellectuelles. 

ESPÈCES  COMPLIQUÉ». 

GENRE  XVI.  Démence,  Succession  rapide ^  oa  phit^  alto* 
native  non  tnierronipue  d^dées  ot  d'actions  isolées,  et  dV 
motions  légères  el  désordonnées  ,  avec  oubli  de  (oui  état  11* 
téricur. 

Espèce  simple. 

EspÈcÊa  coMPLiQrÉLS.  CompHcation  avec  Tcpilépsié. 

GENRE  WIL  Idiutisvuf.  Oliliiéraiîon  plus  ou  moins  lUobe 

dos  fonclioDs  de  rcntcndeuient  cl  de.'>  afTcctiona  uioraki* 
Espèce  simple. 
Espèces  compliquées.  Complication  avec  r«pilepsie. 

GEKRE  XVin.  SomnambuUsme.  Sorte  d'excitulion  durant 
somiueil  ditlereot  de  Télat  de  veille,  aptitude  à  répéter 
actions  dont  on  a  contracté  l'habiludc. 

Espèce  simple.         ^ 

Espèces  compliquées. 

GENRE  XIX.  Hydrophobie.  Sentiment  <rardeur  et  de 
striction  à  la  gorgè  avec  horreur  des  liquides,  scttsibilittl 
tiême  des  organes  des  sens. 

Espèces  simples  \^^,  Hydixiphobic  spontanée, 

2«.  Hydrophchic  conta^ieasr ,  ou  pcw 
sure  cCun  animal  cnmgf*. 
Espèces  compliquées. 


V 


t 


•    NKVKOSES.  5gg 

ORDRE  m.  Néi^roses  de  la  locomotion  et  de  la  voix, 

\  PREMIER  SOUS-ORDIIE.  Névroses  de  la  locomotion. 

GENRE  XX.  Névralgie.  Douleur  vive  et  déchirante  ,  ave« 
des  elanccitiens  et  des  tiraillemens  successifs  ,  sâns  chaleur, 
uns  rougeur,  sans  tension  cl  gonflement  apparens.  Le  siège 
de  la  tloulcur  est  fixe  «ur  un  Ironc  ou  sur  une  Inanche  au 
nerf,  cl  elle  semble  s'élancer  du  point  priuiitivemenL  afi'ecte 

sur  toutes  ses  raniincalions. 

• 

EspBCBSSitfPLis.  i»«.  Névralgie  Jroniale* 

2*.  Névrrlgie  sous-orHtairp, 

5*.  Né^rnlgiemaxillaif^. 

4*.  Névralgie  ilio^scrotale, 

6*.  Névrnigie  fémoro-popUiée  (  ischias  ner- 

vosa  nonlica  ,  Cotuihni). 
6».  Névralgie Jémoro-prélibiale  (ischias  ner- 
vo.vi  nntica  ,  Cotuxni  ). 
Névralgie  plantaiœ. 
Nt^vralgic  cubito-digUaU. 
g".  Névralgie  anomale. 
Espèce»  COMPLIQUÉES. 

GENRE  XXr.  Tétanos.  Contraction  involontaire  des  muscle» 
releveurs  de  la  mâchoire  inferieurA,  ou  des  ran.'tcles  exten- 
seurs et  ûéchisseurs  d'un  ou  de  plusieurs  membres  j  ou  enfÏB 
de  tout  le  corps ,  sans  alternative  de  relâchement. 
Espèce  simvle. 

Variétés.  Tétanos  des  nouvrau^nés. 
traumaticjuc. 
moral. 
Espèces  compliquées. 

GENRE  XXII.  Convulsions,  Contraction  musculaire  învoron** 
Uire,  géncnilc  ou  partielle,  suivie  d*un  éiat  alternatif  de  re- 
Uchement,  acadcutclic  ou  habituelle ,  sans  perte  de  con- 
Doissance. 
Espèce  «IHPLB. 

Variétés.  ConvuUions  par  irritation  interne, 

externe, 
habituelles. 
Espèces  compuqohes. 

GENRE  XXIII,  Danse  de  Saint-Guy\  Gesticulai  ion«  irr**gi^ 
hères  et  involontaires  df*  diScreatcs  parties  du  corpi,  sur* 
luul  des  jambes  et  des  bras. 


6oO  CLASSmCATIOPT    NOSOGR Aftf IQUK* 

GENUF.  XXJ  V,  Paraîjsic.  Dimiuulion  pltis  ou  moins gnndf, 

ou  abolition  de  la  conlroctilÏTc  musculaire. 
EspkcsfiiMFLfi.   ire  variété.  Paraljsie  incomplète  Effort  faible 
ou  ÎTiiitilc  pour  \n  conlratidii. 
a»  Paralysie  comitlète.  Abolition  de  la  con- 
traclililé  mu&culoire. 

[EapèCES  COMPLIQUÉES. 

DEUXIÈME  SOUS-ORDRE.  Név^roses  de  la  voir. 

GENRE  XXV.  F'oixcon^'uhîvG,  D'abord  difficullc  déparier, 
puis  succession  involontaire  de  sods  di^cordaus. 

E&PÈCtS  SIMPLES. 

Espaces  coHPtiQvses. 

GF.N'RE  XXAl,  Aphonie.  Impossibilité  de  rendre  des 

£«pèCE  SIMPLE. 
KspÈCEâ  COMPLIQUEES. 

ORDRE  IV.  Nè\'fOses  des  fonctions  nuiritiyes, 
PREMIER  SOUS^UDRE.  Névroses  de  la  digestion. 

GENRE  XXVII.  Spasme  de  Vœsophage.  DiilicuUé  ou  impos- 
sibilité d'avaler. 
EspicB  smpLis. 
Espèces  compliquées. 

GENRE  XXVIII.  Cardini^ie.  Sentiment  d'anxiëfé  et  n 
ment  douloureux  dans  l'cpigastrc,  avec  un  scutiiuent  de 
faillance. 

Espèce  simple. 

Espèces  compliquées. 

■GENRE  XXIX.  Pfrosi».  'Scnsaliftn  de  chaleur  ardente 
roilftmac,  qui  se  propuge  le  long  de  l'npsophage  iti6qa*^ 
gorge,  et  est  suivie  de  l'éructation  d't  n  liquide  haipide  " 
nciJo. 

espkck  simple. 

Espèces  compliquées. 

G^.NUE  XXX.  Vomissement,  Expulsion  de  matières  conlPi 

dans  l'esloniac ,  précédée  et  accoiupagnée  d'efforts  plu> 
nuiins  violens. 

Espèce  si»iplb. 

Esf  ic^  COMPLIQUiES. 


NSTRO^ES.  6oi 

GENRE  XXXr.  Dj-speptic.  Digestion  knte,  pénible  et  quel- 
quefois douloureuse. 

£fiPÈCB  SIMPLE, 
ESPÈCES  COMPLlQUiES. 

GENRE  XXXIL  Boulimie.  Faim  trop  grande  et  souvent  xnsa^ 

tiable. 
Espèce  simple. 
Espèces  compliquée*. 

GENRE  XXXIII.  Pica.  Aversion  pour  lesmiets  ordinaires  ^  et 
envie  de  ceux  qu'on  a  génàalement  en  aversion. 

Espèce  simple. 
Espèces  compliquées. 

GENRE  XXXrV.  ddiquc.  Sentiment  de  tortiUement,  parti- 
cnlièremeat  aotonr  de  fombilic,  ou  daiift  la  trajet  du  colon  ; 
douleur  que  la  pression  n'angoiente  posnt  0t  soulage  méma 
quelquefois. 

Espèce  simple. 

Espèces  compliquées. 

GENRE  XXXV.  Co%iir.£^  p/dm^.  ÇonstiWion  opiniâtre, 
rétraction  de  TabdomeA^  douleurp ..o.mbiiicales  et  vagues, 
paralysie ,  tremblement ,  convulsiôiis ,  jpar^cuUèrement  »xx 
membres  supérieurs. 

Espèce  simple. 
Espèces  coMPLiQuiss. 

GENRE  XXXVI,  Jleut.  Vomissement  réitéré  des  matières  con- 
tenues dans  Testomac  et  dans  les  intestins  «  avec  constipation 
opiniÂtrc ,  anxiété  et  douleur  vive  autour  de  l'ombilic  ou 

■  -dan»  le -trajet  du  colon. 

Espèce  simple. 

Espèces  compliquées. 

DEUXIÈME  SOUS-ORDRE.  Névroses  de  lanspinuion.  ' 

GENRE  XXXVIL  Asthme.'Dyspnée  périodique ,  avec  nn  sen- 
•  liment  d*anxiélé  dans  la  poilriite  ;  respiration  si/ïlante ,  ab- 
sence de  la  toux»  et  vers  u  fia  de  Tatlaqua  expectoration  mu-> 
queuse  abondante. 

Espèce  simple. 
Espèces  compliqubu. 


C03  CLAlSSiriCATlOW    IV^dSOCR\PHIQtTE. 

GENRE  XXXViff.  Cotfueluchç,  <;>uintes  de  toux  periodi'qu* 

accompagnées  de  diMcullc  de  resjiirrr,  d'une  inspiralion» 
nore,  de  menace  de  sufTocatiou  ,  et  suivies  do  vomùàcniei 
ou  d'expectoration  mu({ueiiâe> 

Espace  siupliu 

ESPÈCES  COHPLir^UÈCfl. 

CKNKE  XXXIX.  ^j/?A^a:tc.  Suppression  de  la  respiratioO; 
de  la  circulatioa  et  de  Taction  cérebrare. 

EspiïCES  SIMPLES.  ï««.  Asphyxie  par  défaut  d'air  respirabU. 

parstranguralion. 
par  uu  gaz  dclëtcre. 
Espèce»  compliquiEbs. 

TROISIÉAÎESOUS-ORDRE.  Névroses  de  la  circulation^ 

CKNRE  XL.  Pa/pitatto/is.  Mouveuiens  du  coeor  précipàài 
irrégulicrs ,  rappelés  par  la  moindre  ailcclion  moraie. 

Espèce  simple, 
espkcbs  compliquees. 

GENRE  XLI.  Syncopé.  Diiuinulion  ou  «uppression  des  batl»- 
mens  du  cœur,  du  pouls,  de  la  respiralioii  ,  des  sensations, 
de  rcntendeincnt  y  ce  la  voix,  de  la  locomotion  cl  de  toutes 
les  autres  fonction». 

Espèce  simple. 
Espèces  compliquées. 

ORDRE  V.  Néy^roses  de.  la  génération* 

PREMIER  SOUSORDRE.  Néi^mscs gMUales  de  rhomme. 

GENRP  XUÏ.  Annphrodisû?,  Erection  Irès-foible  ou  ii 
possible,  sensibilité  très-vive,  accoiupfignée  le  plus  60uv< 
d'tmc  émission  involontaire  de  sperme  au  moindx'e  atloucl 
ment. 

Em'Rcb  simple. 
Espèces  compliquées. 

tiENRE  XLIIÏ.  Satyrittse.  Pencbaiit  irrésistible  3  répéter 
'  quemmenl  l'acte  vcucricn  ,  cl  Ëicullé  de   le  souleoir  sai 
épuise  ment. 

r^PKCB  SIMPLE. 
ESPÈceS  COMPI^IQUCES. 


GRIVÏIE  XLIV.  Pnapi\ma.    EreoUin  forte  el  douloureuse  , 

»•  âvpc  un  scrttiment  d^ardear  brûlante  et  sans  aucun  penchant 
à  Tacle  vénérien. 

ESPKCE  SIMPLE. 
l'ispÈCES  COUPLIQUÉCJ. 

DfcCXIÈME  SOUSX)RDRE.  Néi'roses ^l'nitales de  lafcmmc, 

GFARE  XLV.  Njrmphomania,  Penchant  û-rcÂÛtiblc  et  insa- 
tiable â  Tnctc  véuenca. 
Espèce  SI  Min>E. 

EspictiS  C0UPLIQUCE8. 

GENRR  XLVLH^rWtfnV'.Senirment  d'une  boule  f[ui  part  de  Tu- 
térusjse  porte  an  cou  et  ^énp  plus  ou  iiuàus  la  repiration  , 
phénomènes  varias  dans  les  diverses  fonctions. 

Espèce  siMpr.s. 

Espèces  compliquées. 


CLASSE  CIINQUIEME. 

LÉsiOlfS     ORGAJf  IQUE5. 

VjnANCEMENT  dai\^  la  struclure  intime  des  organes. 

ÛRDIIE  l'^^  J^csions  organiques  générales. 

GENRE  1er,  $}philfs,  M.ih^ic  contagieuse  »  locale  ou  générale, 
caractériser  par  des  chancres ,  la  blennnrrUagie  ,  des  bubons , 
des  pu-stule»,  des  eicroissauces |  des  exostoses,  des  douleurs 
osicoc'.pes  ,  la  carie.  ' 

EsPÈCB  SIMPLE* 

Ei^pÈctis  coMPLiQUCKfi.  Complication  avec  les  scrophules,  les 
darlros,  lu  gale,  le  scorbut,  la  goulLc,  rbypochondrie. 

GICJNUE  H.  Slorhut.  Taches  livides,  d'un  bleu  foncé  dans  diffé^ 
rends  ï-ariiei  du  corps,  et  surtout  à  l'oriRine  des  çoilsjgon- 
llcui<nt  et  saignement  de^  gencive";;  état  Je  débilité  générale. 

Espèce  SIMPLE.   i'*variélé.  ScoH^ut  primitif , 
a*  variété.  Svorhut  secondaire* 

Em'^BCES  COBIPLlQUEav 

GENRP.IlI.G^^ae.  Coiilr.ur  livide  et  noire  ;  flaccidité,  di- 

iiiinulioii  de  tciûpérature^  loriuaaon  d'une  cK'aire,  i|ucl- 


re 

mû 

4  ■  Oofif 
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CESHEyi*  ScrophuIes.TumvuTs  de»  glandes  lymph^itiqucs  du' 
cou  ,  des  aisselles  f  ou  d*uue  autre  parlie  du  corps  devenue 
dure  el  d'une  forme  irregtiliêre ,  »u!îi9)ilib|es  de  4e  ternmier 
])«r  réaolulion  ,  par  ftup|)uraUon ,  et  de  dégénérer  en  ulcères 
fongueux. 

EâvàcC  SIMPLK. 

EspÈcts  couFLiQuécs.  Coinplicafion  avec  la  teïgne,  la  gale, 
le$  dartrci,  la  sypLiilts ,  le  racbitis ,  etc. 

GENRE  VII.  RnchUU»  Courbnre  dei  os  longs ,  gonflement 
de  leurs  extréuiitcb,  tuoiéfactioa  de  l'abdomen,  (été  volu- 
mineuse. 

FsPècC  SIMPLE. 
K&pâCKS  CUHPLlVUlfCS. 

GtN^RR  VIH.  Eléphmuinsis  des  Grecs.  Diminution  pro^ej- 
ftive  des  fonctions  des:»ens,   voixtaupie,   foraiation  ,  dant 
dilféreitle:>  parties  du  corpn ,  de  tulierculcs  durs  et  insen- 
sibles. 

EspècK  SIMPLE. 

Espùccs  coMPLiQuÉesi  Complication  avec  la  syphili^s. 

GENRE  IX.  Eléphaniitisîs  des  Âmftcs.  Douleur,  roufijeuret 
tumeur  dans  le  trajet  des  vaisseaux  lympiialiques ,  avec  rou- 
teur de  la  peau,  accotnpagnécâ  d'un  frisson  et  suivjci  d'uu 
gonflement  dur,  dilforme,  periuancnt  et  successivement  au^- 
iiiftité  de  la  partie. 

Espèces  siMPLKS.  i^c.  Eléphantùuis  des  membres, 

2*.  Eléphantiasis  du  scraluin,  etc. 

EISPÈCES  coupliquxës. 

GENRE  X.  Yaws.  Eruption  sur  la  peau  de  boulons  qui  pré- 
sentent ^{uelque  analogie  avec  des  Iraïuboises. 
Espèce  simple. 
Espèces  compliquées. 

ORDRE  n.  Lésions  organiques  particulières. 

PREMIER  SOUS-ORDRE.  lotions  or^rtnit/ues  particuUèKs 
du  coeur  et  des  vaisseaux. 

GENRE  XI.  jinévfysme  dii  cœur.  Palpitation  on  bruissement 
d.ms  la  région  du  cœur;  son  obscur  rendu  par  la  porcusiion 
de  la  même  région;  pouls  petit,  fré(iuent ,  inégal;  lêv:es, 
joues  et  ncf  bleuàtftts,  livides;  gène  dc  U  respiration,  infil- 
tration géaérak*. 


i 
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E^àcES  SIMPLES.  i«-  Àrtévrysme  oi'cc  cpai.fjn'.isement  arM 
rois,  bal  eraens  de*cœur  bru5r[ues 
•violens,  ^ensillf^si  h  vue  ,  el  .souin.*aot  fa 
maiu  qu'on  applique  sur  la   région  du 
cceur;  son  obscur  rendu  par  la  prrcussi 
dan.-)  un  eî^p.'ico  pru  étendu  du  coté  gau 
de  la  poitrinr  j  poul»  fréquent  ,  dur, 
bran!  j  face  gonflée  ^  rouge  ;  yeux  inj 
a<.  Ané\fr)sme  avec  amincissement  fies 
/t»t>.P(jIpi(ati')n.sfoibles,  rares,  l<*ntp>, 
faîs.'intresscntirlor5qu'onapj>liqu('Un 
6ur  la  région  du  cœur  j  alors  iniprcsû 
d'un  corps  mou  qui  vifmt  soulever  lerâ 
son  obscurrendu  dans  une  grande  élrndue 
du  côté  gauche  dÉftJa  poitrine  lorsqu'on 
percute^  poub  roitlo,  plus  ou  moins 
quent,  mou  ,  sonvrnl  peu  son.sible,  fa 
à  étouifrr  par  la  luoindre  pression;  fi 
pâle  et  fatiguée,  quelquefois  injectéf 
violette. 

EsPKCEF  coTffPtiQUKES. Complication  avec  l'anévrysmederaorte 
et  le  rétrécLiiement  des  orifices  du  cœur. 

GENRE  XII.  Hétn^cissement  des  orifices  du  cceun.  Bruil 

ment  particulier  ,  sensible  au  pnul*  et  à  l«  région  prccordii 
*  .'lorsqu'on  y  applique  la  main  ^  les  autres  syniploiues  des 
vrysmes  du  coeur. 

Kspsccs  SIMPLES,  ifp.   Rétrécissement    de     t orifice   aorti 
Pouls  trû>-irréguiicT  ,  tjui  etroide 
nullement  plein;  palpitations  forte» 
fréquentes. 

ac.  Rétrécissement  de  V orifice  ai/ticuio^vfn- 
triculairr  gnuche. 

Espèces  COMPLIQUEES.  Complication  ^ivecKaQévrysuieducsar. 

GEWRE  ?fIII.  yinévrjmie  de  l'aorte.  Sifflement  et  bruusp- 
ment  qui  «e  font  S'-nlir  an-dessus  de  l;t  région  oii  le  cct*ur  le 
trouve  ordinairement  (  les  IjflMeiorns  du  cççur  ct.itil  pro<iuit» 
dans  le  lieu  ordinaire  )  ;  son  obscur  rendu  par  la  percussion  df 
la  parlii*  supérieure  el  uioveuue  de  la  poitrine^  pouls  pclilet 
irréguHer, 

Espècjl   imple. 

£>i-£ois    coMpLiQii&s.    Complic^tlion  avec    raucvrjsnic  da 
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Cr.NBE  XIV.  Tumeurs  hr^monfioidales.  Tttmcan  sîtiu*cs  an 
bord  de  l'anus  ou  daos  rintéricur  du  recluiu  ,  de  grandeur 
variiif,  de  forme  arrondie,  ovale,  allongée,  de  couleur  roufio, 
noirâlre  ou  livide,  se&siles  ou  pédicuI^es,isolêe50u  rapprochées, 
lesijuclies  reslfnt  intactes,  ou  se  rompent  et  donnent  iâsuc  à 
une  ijuantilé  plus  ou  moins  grande  de  sang. 

EsricBS  SIMPLES  I*"*.  Hémorshoidcs  accidentelles. 

a*.  Hêmonhoidcs  constitutionnel/fis,  Sym- 
ptômes  indiques  ci-dessus,  prèc^^dës  et  ac- 
compagnés de  douleur  gravative  dans 
le  dos  et  dans  les  lombes  ,  quelr|uefuis 
d*un  sentiment  de  stupeur  dans  les  cnisses 
et  dans  les  jambes ,  d'horripilalinn  ,  de  clia- 
leur,  d'un  pouK  dur  et  serré,  de  la  dimi- 
nution de  l'urine,  de  ilatuosiftfs  et  r]uel- 
quefois  de  l'excrétion  de  mucosités  blanches 
par  Tanus. 

Espèces  COMPLIQUEES. 

DEUXIÈME  SOUS-ORDRE.    Lésions    organiques  particu- 
lières du  sjstcme  Ijmphatique ,  ou  hjdropisics. 

GENRE  XV.  Anasan^ue.  Infiltration  partielle  ou  geDerale  du 
corps,  peau  blanche,  froide ,  cédant  à  la  pression. 

Espèce  siuvle. 
Espèces  coMPLiQuées. 

GENREXYI.  Hy-dmcéphale,  Volume  exlraordimiirc  delà  té«e, 
eu  tumeur  de  la  partie  inférieure  de  la  colonne  vertébrale  , 
keliètement,  fondions  des  sens  très-alToiblics,  queIc|iicfoi« 

paralysie, 

Espèces  simpï-ES.  in,  Jfydnyc^p/ialc  chronique  (hydrocéphale 
interne  proprement  dite  ).  \olume  con- 
sidérable de  la  tcte  ,  ccartemcni  des  su- 
tures, vertiges,  afTciblisseaient  des  cens  , 
paralysie  des  membres  inférirurs. 
a*,  y/ r£/roci^/?A«/ea/^//é'(hydro[)iMedr* ven- 
tricules). Ainaurose  ou  srînlillatjon  d« 
la  prunelle,  état  comaleux ,  parâl>>ie, 
pouls  d'abord  fréquent ,  puis  lent,  et  de 
nouveau  fréquent. 
5e.  H-^drortichis,  Tumeur  molle,  arrondie 
et  iluctuanle  d;mî.  un  »Vs  points  de  l'éten- 
due de  la  colonue  vcricbrale,  paralysie. 

EiplcCS  COMFLtQt  kU. 
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GENRf  VJl    Hjdmthôn^X'  DiJllcuhe  de  respirer  ploï  oa 

moia^  aude,  devu   ît«s  po^îLlpaur  Ions  les  Cô.«:S,  et  njeojt 

daiT»  *'  \i<siAÙon  hoiizoïUâlêj  »on  ui^t  et  oblas  rendu  ^9a  It 

EspÈt;!:*  tGJiiFLiQuÉE*  Complication  avec  rhydropericarde  «1 


Haie;  sou  jual  produit  p4rl« 
,  bu1^€££icn»  du  CŒurtuiiiui- 

irrëgulirr^  face  vic«lctie. 
U «Vecl'h^droUioirax  ,  l'An»- 


in  Je  l'abdomen  ^  avec 


I 


focfl 

pcrc  - 

Espèce  simpLk. 

vrysîiie  du  et 

GENRE  XIX, 
senlinient  de 

TROISIÈME  SOUS-OKDRE.  Lésions   ornant t^uex  partit^ 
lièn-s  4u  trssft  crilulains, 

GENRE  XX.  Endtircis.s(^ni€nt  du  tissu  c^Uidnirr.  Doi^p 
tvès-^riintie  et  Iroidc  d'uae  p  rïion  oa  dt»  loiit  IVilerirur 
du  corpï  du  nouveau-uCf  ne  ccdaût  point  à  la  pression  dA 
•doigt. 

Espèce  simple. 

Esi'ÉCE  COMPLIQUÉES. 

<JUATRIÉME  SOUS-ORDRE.  Lésions  organiques  pcrtieu' 
Hères  dti  cerveiut. 

Leurs  signps  ne  sont  pas  assez  connus  pour  qu'on  puisse  en 
établir  les  diffe'rens  genres. 

CINQtIÈMESOUS<)RDRE.Z/eV.iwio;^a«i^«ej/ifl/r/c/iV^'cw 

du  poumon. 

Leurs  signes  sont  encore  trop  peu  détermines  pour  qu'on 
puisse  les  distinguer  les  unes  des  autres  pendant  la  vie. 

SIXIÈME  SOUS-ORDRE.  Usions  organiques  parttcuUcni 
du  foie. 

Mêmes  réflexions  que  pour  les  précédente». 


Genre  XXI.  Hrdmpisie  enftystée  (htfoie. 
GENKli  -XXII.   Convty^tions  biliaires, 
GtilNRl:^  XXin.  Icti'rc  des  noaveau^nt's. 
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SEPTIEME  SOUS-ORDRE.  Lisions  organù/ues particuiiérr» 

de  ta  rue 

M^mps  rëflmîons  sur  l'obscurité  dei  signes  des  lésions  de  cet 
viscère. 

HL'ITJÈME  SOliS*ORDIlE.  Ltsioru  organiques  particulière* 

ih:s  voies  tirinni/vs, 

OErîRE  XXIV.  Diahtiès.  Sccrétioii  abundante  d'une  urine 
sucrée  ,  avoc  appclit  voraco  et  amaigriàscmenl. 

En'ÈCE  MMPLf . 

Espèces  trOMpLiQUÉES» 

GENRK  XXV.  Concrétions  urinainrs.  CKïuleur  gravattve  dans 
ijuclij^uf^  j)oirit  des   voîe.'i  uriiinires«  dy>uiie  et  quelt^uel'ois 
LicliUiie,  piurit  â  re&ticuiitu  «lu  |iéiiU,   léti.icti'ii  ilp>  Lesti- 
rules ,  excrétion  rcilcrêe  d'une  urine  cpai.s.vc ,  filéinle,  mu-* 
^uou»e ,  avec  ou  sans  fragmens  île  concié'ions  uriiiaires'. 
EspMCBs  SIMPLGS4  1".   Calcul  ivnul.   Douleur  plus  ou  moins 
vive  dans  la  région  lombaire  ,  augmentée 
j)ar  IViercioej  urine  teinte  de  sang,  stu- 
peur dans  la  cuisse  du  même  côté,  rétrac- 
tion du  testicule ,  nausées  et  même  vomis' 
semenl. 
a*.  Culcfti  vésical.  Pesanteur  dottloureuse  au 
périnée,  ténesme,  émission  de  l'urine  dif- 
ficile ,  corps  étra(t(j;er  jjerçu  dans  la  vessie 
à  Taide  du  catliérérume.  ' 

Espèces  compliql'£c$. 

fi^VWÈMESOVS^JRDKE.  Lésions  organiques panicttiiêrrs 

de  Vut^ms. 

CE^îREXXVI.  Corps  fibreux  de  la  matrice.  Sentiment  de 
pesanteur  dans  la  ré^on  de  l'uléruS)  douleur  des  lorubes  , 
tir:tillement  dans  tes  aîaes.  Les  symptômes  connus  de  cette 
afl'eciion  se  confondent  avec  ceux  des  autres  maladies  du 
même  organe. 

DIXIÈME  SOUS-ORDRE,  lisions  organiques  particuli'ens 

du  conduit  aUmcntnirr. 

GENRE  ANNEXE.  Fers  inteàtinaux.  Trouble  varié  dans  lei 
digestions  et  dans  U  plupart  des  autres  foucfions ,  accom- 
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pagne  de  U  sortie  des  vers  ^  «oit  ]>ar  le  vanui^eiacnt  1 

avec  les  selles 
En&CBi  mti*i.S£*  i'*«    Lombrics    C  ascsrt4£t    lofnbricoïde^^m 

Prurit  et  doul&ur  pon^tive  dati«  un  on 
pluiieurs  p'^iôU  du  condtul  ahraentaire, 
et  pariiculî^ement  vets  rombUic  Sortie 
de  fombrics  pAr  le  vouii^^ment  ou  pu*  tec 
selles, 
a**    Adcatiâeê  (oMcarideJ  vermtculair^^). 

i^-u.^ . — ig  ^  picotement  ou  pnirtl  as 

d^ft»cande4  avec  les  e^d^ 


V 


EsFÉCtS  eOM^tt^VESA* 


^ent  de  touni  oicment  et  de 
Tabdomea ,  de  pti^ûre  et  de 
répigastre  ;  gotifleineat  et 
tdulaboire  d$  Tâbdooiea^ 
nd  ;  sortie  de  t^nia  eniiert 
\  de  tœ^nia  par  le  vOQua^-* 
%  celkc. 
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Al  ibritis  ,  11 ,  Ô67  ,  5ba.        ^^ 

^^L           —  {;an^rtiiieu.s«,Ii,  7a. 

^^M             —  ^ulliirnle,  H  ^  ^44- 

—  1  bumalisnialc,  11.  557,      ^| 

^H g;iiiménfuse,  11,  257. 

Aficarides.  m  j  575.          ^^^^ 

^H            —  intrrnc  ^  II ,  ^267. 

Ascile.  m,  5t6.              j^^l 

~niali6Tie,II,72. 

Aspljj'iie,  III,  245  *  aâS^^H 

Asibmc,  U,  i85^ m  ,  356,  aSfl 

B 

^^^1 

Bar:»(]uf?t(o.    V.  CalarrliK  pul- 

Blcnnorrhée  ,11, 5G4              ^| 

nioxiairc. 

fioulimir,  111.  7.17,  2389  ^3^1 

IWiue,  m,  a5,  5o,  55. 

Boulons  n^ilins.  Il  ,  200.        ^| 

ëbncUf  i.  P\  ApiiUies. 

bubuu  pcstileolicl ,  1  ,  9[ï9*  ^| 

Itlfnnoriha^ic  urétPaic,n,5  jy. 

■ 

c 

^_^l 

Calculs  liiliaiies  ,  lit,  54 1. 

Canlite  ,  II,  489.               ^^^| 

1                -^  urinair«s ,  ÏII ,  5G3. 

Carreau  ,  III ,  572.             ^^^B 

B              cancer,  111,5^6. 

Catalepsie,  Ut,  68.                  ■ 

■           Cardifllgie,  111,  ao8^  aa6, 25  î  . 

Caian-bcdc  l'oreille  ,11,  2^H 

^^H 

TABLE    ALPHABET 

IQUE    GF.NÊRALE.      ÔtT               ^M 

Calarrlie  nasal ,  U  ,  a34. 

Comata,  m,  57.                                   ^M 

-—  pulmonaire.  Il ,  39a. 

Concreiioos  biliaires,  III,  o^t,            ^M 

—  sufiocaQt,  H,  285,  «98. 

254.                                                                      H 

—  utérin,  11,  567. 

—  urinairps  ,  III,  5<^5.                             H 

— ^  vertical ,  II ,  55o. 

Convulsions,  UI ,  i84-                         fl 

Cauchf'fuar,  III,  1^9, 

Copliose  ,  m,  i.j.                                H 

Céplialite  ,  Il ,  410  ,  475- 

Coqueluche,  III,   '^4^  y  ^^4  1             1 

Chancres,  III ,  3o6. 

,  Coryza,  il  ,  î54-                                    ■ 

—  des  nouveau -Dé«,   ^oyez 

Coup  de  sunf>.  A".  Apoplexie.                H 

Aph'.hes. 

Cracltemeot  de  sang.  y.  U^            fl 

CliarboQ,  II,  200. 

mnptysie.                                               9 

riarlrc,  111,571. 

CréiiDisme,  III ,  i53.                          ■ 

(■fiemosis.  f,  0|iliiliaIniî<*. 

Croup,  M,  375.                                       fl 

CJioiera^morbtis,  1,  5o,  75,80. 

■.—  oslbénique ,  H  ,  98a.                         H 

CJutrea  Sanc£i-ff^itt\Ul,  190. 

—  des  broncliPs  ,  Il ,  a84-                    1 

<^iitU,  111,317. 

— *  muqucux  ,  Il ,  275-                          ■ 
—  lypboide ,  Il  ,  aoa.                          ■ 

Colit]un,Hf ,  'J18,  aag,  a5^. 

•«—  ilepJoaabtIII,'Jaif27().  a55. 

Croûte  l:iilcu.<e  ,  Il ,  io5.                       ^ 

—  de  Poitou  «  i/iid. 

Cynanche^  11,  a44f  ^^1*  ^^  » 

—  d'cstoinuc  ,  Jll ,  aïo. 

275.467. 

—  bilieuseoupiiuiceu^,  f.48' 

Cysliie.  V.  CalarrUe  rësical. 

D. 

Danse  de  Sl-Gu^,  lit,  190. 

Diaphragmite,  II  y  îy%^.                      4 

Darlres,  H  ,  t^i. 

Diarrhée  caiarrhale ,  H  ,  '«ay.             ^| 

OccunipusiiioD  des  solides  ,  I, 

—  muqueuse,  pituileiue,  Ufûé.           S 

}?'' 

—  .K*,  ruse  ,  H  ,  ^39.                           ^È 

Dclaillauce.  ^.Sjncope. 

Dif;t>sliou   (  névrcNies  de  U  )-,           ^| 

Dégëiicrescences  lubcrculcu- 

ÏII,ao4.                                         ■ 

ws,  III,  308. 

Diplopie,  m,  35,  3i.                       H 

Délire.  K  Mauie. 

Oui  eié  d  oreille ,  111 ,  1 4-                    H 

Démence,  111 ,  13;. 

Dysetiterie  ,  Il  ,  i3a.                           ^| 

P(^moiiomaui('.  /'Mélancolie. 

Dysecie,  Ilï,i4. 

Dévolemenl.  Z'^.  Dtarrhûe  ca- 

DysméDorrliëe ,  M ,  d^o ,  6S4. 

la  r^liate. 

Ojrspçpiie^lII,  aiG, aa8.  a5a. 

Diabélc3,m,5j5. 

Dyspermalisnie,  lU,  275,  'j8i. 

Ëclarnpsie.  ^.  Epilepsic. 

• 
Kmbarras  gastrique  ,1,4^»              :i 

£crouelles.  /^.  Scrophulcs. 

7'.  78'                                            1 

ElépbanLiasis  des  Arabes,  III , 

—  inies:ioal ,  ibiJ.                             M 

407. 

I£niprostho(onos,  III  ,187.                ^ 

—  desGrrcs,nr,  599. 

J 

^^B  Q^^^^^HI 

^M          6l8                     TABLE     ALPHAoiTtQCE                          «^1 

^H         Eotiurcïs^pmeut  du  lîssa  cellu- 

Eroiomanie.  V.  Mélancolie.     ■ 

^P               laire,  III  ,  522. 

Eruption  miliaire  ,  11  %  4>f  •          | 

\              Eiuén«e,n»5i6. 

Erysipelas    zo4lcr ,   U.    f^ 

Eplu-lidr.sII.  i88. 

Zona. 

Ephûnitie  ioflammatoire .  I, 

Er^'sipcle  ,  Il ,  81.                        ■ 

18. 

ErvsipMe  pti^tnlrux.  /^«  Zoiu.  1 

—  prolongée ,  rltid. 

E^quini<nce    V.  Angine.            H 
Ex.-mihimM,   /^   Pbiegmaues  ^ 

I^B          Epfnnices.  y.  Cauchemar. 

■       E:pik|.sip,  111,73. 

cuLooée»* 

^B        £piploiie.  V,  PéritODÎie. 

M 

H                                             V 

^B         Fau85e  Tariole  ,11,^1. 

FioTre  catarrhale  ,  11 ,  29a, 

^B|         Fnvns.W^  io5,  10;,  110. 

—  cérébrale,  I,  2o5. 

^Hi         Fer  cbaud.  V,  P^rosis. 

—  con(ipente,  I,  i5- 

^H          Feu  îAcrë.  /''.  Er^'sipêle. 

-^ continue   adéDOuerreoie  , 

^^^^  Feu  Sl-Anloiae,  idem. 

1,2(^6. 

^^^Hb  Fen  persique,  11 ,  300. 

- — —  Bdvnamique,  I,  i55- 

^^^HFiorre  addnoméningëe.   Voy, 

^ -^^  arigioiéuique  ,  I,  iS. 

^^^H      Fièvre  muqueuse. 

-^  —  at&KÎque,  I»  198. 

^^^^  ^^adénonerveuse,  I ,  aGG. 

*-  —  bitiruse  ,  1 1  52. 

^^H        '— ad^'nanilquc,  I ,  i52. 

—  —  gastrique,  Md~ 

^V        —  ^cofiiiiiue,  I.  ]55,  183. 

^  —  bpcliquo  ,  1  ,  557. 

^H          ^ —  -*- bilieuse ,  I,  141. 

—  —  iuilammaloire,  I,  18. 

^H          — ^^^  iDflaiïiiu?ïtoire,I,i^9. 

maligne  ,  1 ,  198. 

^^B          *^ »  muqueuse  ,  1 ,  162. 

* —  ^  muquruse,  I ,  g5. 

^H         —  —  ÎDlermitleate ,  1 ,    1G6. 

^^  ».  |mlride,  I  ,  i55. 

^            188. 

• —  demi-iierce,  I9    10g. 

^H         ^^  rémittente,  I,  i64, 188. 

—  des  prisons  ou  d*b6piulj  I.l 

^H          —  angiolénique ,  1 ,  1 5. 
^H          ^ardcnle,  1 1  25  ,  Co. 

218. 

—  double-tierce  >  1 ,  67  »  69. 

^H          — alaxique,  I,  196,  265. 

—  éphémère,  1,  i8. 

^H continue,!,  198,251. 

—  érysipélaleuse.  f^.Erysipèle» 

^B          — -  —  —  adjnamique  ,  1,  217, 

*--  gyslriquc,  1,  45.74  .  ^- 

^H          — —  —  bilieuse,  I  ,  2i5. 

tioniinuf,!,  5a»8i- 

^H          ^-^  ^^iailanimaioire  ,    I , 

•* nvec  fièvre  iullamma» 

■ 

toire  ,I»6o. 

^H          —  ^- —  muqueuse,  1 ,  216. 

^— —  intermittente  ,1,6;,  86. 

^V          -^'- intermilleuie,  I,  242, 

—  —  rémittente,  1 ,65,  85. 

W^             a58. 

—  ^luLJneuse   ga&lrii^ue,    1  gfl 

■             -*  —  rémtUente,    I,    254. 

9^  ^  ^'i*                                    ■ 

m         ^^^* 

-*  beclique,  1 ,  557                   H 

^K           —  ataxo-ad^amîqne,!,  217. 

—  inflammatoire,  1 ,    i5.        S 

^A           ^  bilieuse  ,  1 ,  4^  1  74- 

—  —  GOQÛoue  1 1 }  x8*           M 

^B         -i-buUeuse.   /^.  Pemphigoc. 

1 

GENE 

FièTretuÛitmmatoïre  inlermit- 

lente,!  ,  27. 
— •  ^  rémitteDte,  ibid. 
'—  —  des  pays  chauds  ,1  ^  5g. 
—- inlcrmilLenliî  aJ«inom(Snin- 

gde,  I,  iio. 

—  — âd^naruique,  I,  166, 

aagîotcutfjue^  I,  27, 

^—  —  alaxit^ue^  1,  24^' 

—  ^  ga£U  itfu«  ,  ;V//c/. 

inflanimBloire ,  1 ,  37. 

—  —  malt^ne ,  1 ,  24^. 

' muqueuse  ,1,  1 10. 

^^—  pernicieuse,  I,  i6t>,  24^* 
*^— -  puiiidc  ,  I,  16G. 

—  jaune,  I,  221. 

—  lente,  1,92,557. 

nerveuse,  1,93,  ao<î,2i7. 

— maligne. /^.Fièrre  aiaxique. 

—  méuingogaslriuuc  ,  1 ,  45. 

—  mésetjtériaae,  1 ,  92. 
-^  miliairc.  II,  o^. 

*^  morbitlcuâc ,  Il ,  57. 
*^  muqueuse ,  1 ,  92  ,  1 26. 

—  — coQlinue,  I,  o5,  119. 

—  —  —  bilieuse  ,  I ,  io5. 
"^^  *^^^  ^ —  tnilammaloire ,  ihij, 
— ^  ^— Termineuse  ,  1 ,  102. 
*— — inicrmiaente.I,!  10,121. 

—  *—  rémitleate,!,  107, 119. 
-— hdmitritée ,  I,  108. 

—  nerveuse  ,1,  196, 

—  ortiée  ,11,  loi. 
•—pernicieuse,   I,  164,166, 

354,  242. 

—  —  inlemûllcole,  I,  16G  , 
342. 

^- — rémittente,!  ,iG4i  a34. 

•^- pesliientielle,  I,  i52,266. 

^piluiteusc.  y^.  Fièvre  mu- 
queuse. 

^^  pourprée,  rouge  cl  blan- 
che, h.  94.  Êk 

—  puerpëi»le,  17373;  Ht  Î4G- 
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Fièvre  putride.  V-  Fièvre «dy- 
uamique. 

—  quarie  adénoméningée ,  I, 
III. 

—  —  ad^namique,  1 ,  166. 

—  —  ataxique,  1 ,  24** 

—  quotidienne    adénoméoin- 
gée,  I,  iM. 

—  *—  ad;^  namiquo ,  I ,  i66. 

ataxiquc ,  1 ,  242. 

•  bilieuse  ,  1 ,  07, 

—  —  goslfique,  ihid, 

—  —  inieruiitlenle,    I,   67, 
110  ,    itj6,  242. 

—  —  maligne  ,  1 ,  242. 
*-^ — muqueuse,  I,  110. 
^— rémiltenle,  I,  05,  loy, 

164*  254. 

—  rémiliente  adénome  ni  ngéc, 

1^107. 

• —  —  adcaoacrvcuse ,  1 ,  5oo. 

—  •—  adynamique ,  I ,  i(>^. 

—  ^  angiolëniqtie  ,  1 ,  37. 
— ^  ^  ala&ique  ,  1 ,  z34> 
bilieuse,  1,  65. 

— —  gastrique  ,  ièùi. 

—  —»  inflammatoire.  If  27. 

maligne,  1 ,  234- 

——muqueuse,  '^  '**7• 
— —  pernicieuse,  I,  i64,354- 

—  —  putride  ,  I  ,  i64- 

—  rouge,  y.  Scarlatine. 

—  Aous-Gonttuue  m«Ugoe»  Ii 

—  splanchnîque ,  T 

—  stomachique.  V.  Castrite. 
— ^ubintrante  ,  1 ,  254* 

—  J^-DOquc,  I,  18. 

—  —  iuibmmaioire  ,  ibid. 

—  tierce    inlermitteule.     V, 
Fii'vre  intermittente. 

rèmitu-nlc.    V.    Ficvrc 

rc^miltenle. 

—  toxique,  y.  Fièvre  jauue* 
-«  ut^rioc.  y.  Mt'lrltc. 


6aO  TABLE     ALPnAi;LTiQUE 

Fièvre  Tariolcusc  P'.  Variole.     Fnie(son  li^dropisic  enkjsicr^ 


—  vësicatoire.  V.  P^mpliigus. 
FJueurs  blanches.  V,  Leucor- 
rhée. 

Flux  de  ventre.  V,  Diarrhée 
caUrrhalf^, 

—  héDiorrlioid.il ,  H,  625. 
-^  uienstruirt ,  II  »  <j  >.j. 
Foîc(5oa  inltammaiion  ) ,   II , 

495. 


111,545. 
—  (ses  (ésioDS  organiques).  1II| 
558. 

Furtur  utérÎDe.   ^.  W^'mpbo- 
manie* 


G. 


GMe.lI,  168. 

—  de  la  bouche.   K.  Aphthes. 
Oanurcne  ,  III ,  5a2. 

—  dhôpitfll,  II,  196. 
Gastrite,  11,  5u5. 
Gustrotl>nic,  III ,  210,  a5i. 
Génétation  (aévio&eâ  de  la;, 

III ,  ^^* 


Gonon  b^e.  V.  BleoDorrlug 
Gouiie,  II ,  i>6a. 
—  sereine.  A'.  Aouurose. 
Gravedo^  J^.  Corj^ca. 
Grippiî,  y,  Cntarrbe   pulia<>- 
naire. 


H 


J 


nt'maiëintse,  n,  616. 
"Hrmalurie  ,  il .  65u. 
Il^'inëralopie,  111,  25,  5i,35. 
B  milrilée,  1 ,  108. 
H  rnofjtoe  ,  Il ,  G07. 
ilémoplvsic,  ibiti. 
H>-niori;hagîe.  A'   Kpistyxls. 
Ucmorrhagie  nasale,  iJ. 

—  utérine.  II,  63^. 
Héfnorrlia{>ies  en  général,  H, 

58i. 

—  accidentelles ,  II ,  SgS. 
i —  criiitjuei  ,  //W. 

— ^consûtLiLiuunelles,  ibià. 
>. —  passives  ou  aslhéniqucfi ,  i6, 
^  suppk'tneutaires,  ibic/. 
^  deà  membranes  miKjticuses, 

n,  594. 

^-  du  tisfu  cellulaire,  11,665- 

. cutané ,  i/fiJ. 

. séreux,  ibid. 

—  synovial ,  ibiJ. 
U'ânoi'iboidiil  ^nux,'!  II,  GaS. 


llémorrlioïdales   (tuoieors), 

111,462.  • 
Iléniun  liotdes,  //'iV. 
Hépatite,  Il ,  /\f)5. 
Herpès.  V.  Uarlr***. 
Meifjtis  zoôier,  J'.  Zona. 
Humeurs  froides. ^^:y;^<ïz  Scro* 

phnles. 
II)  droa,  II,  102, 
Ihdrocépbale^  III ,  49'* 
Hvdropéricarde ,  III  ^  Sio* 
Hvdrnphobic,  III ,  i5i- 
Ii)dropisies,  III,  475- 
Ilvdioptàie  eak^siêe   du  (oie 

'ni,545. 

Uvdrorucbis,  III,  5oo. 
Uydi'olhoiiix  ,  111  ,  5o3. 
Hj'fJ'ioOàUijsù ^  m  ^  Ii{  I 
Hvpoohondrie  ,  îll  ,  85. 
livpucuphose,  m  r  j4- 
ll'y*lérie,  lU .  288. 
Hy^eritiSiV.  Métrite. 
m 


lia 


G  EN  É  R  A  LE. 

^t            ■ 

I  et  J.                                                  1 

Ici  ère  lies  nouveau-nés,  lil  » 

iiioculjlîoQ  delà  variole,  II, 38.             H 

5^B. 

lucuUe.   V.  Cauchemar.                          ^ 

Idiotisme,  TII,  i55. 

Inllani  mations. /^.Phlegmasies. 

l'eus,  UI,  aa4»  ^^*- 

I^chias  nervosa.  K.  Wévralgii'. 

laoculalioii  du  la  vaccine,  U, 

Jaunisse  des  aouveau-aês.    /"• 

4u 

Iclcrci                                          ^^H 

L 

.     ^ 

I^{>re,III,399, 

Léàioas  organiques  da  conduit             ^m 

Levions  organiques^  W ,  397. 

alimentaire,  III,. 570. 

— -  gëuérales,  UI ,  >oa. 

du  foie,  111,53». 

—  parliculièrcs,  111,  4'^^» 

du  .svstcrae  lymphaiiqu". 

de  la  raie,  111,  $47 

III,. {72. 

de  l'utérus,  III,  568. 

du  Lisâu  cellulaire,  lU , 

— —  des  poumons ,  III ,  'j'^\. 

5'i2. 

-*- — des  voies  urînairps,  III, 

Leucorrhée ,  îl ,  S67. 

555. 

Lipothymie,  y.  Syncope. 

■      du  cerveau  ,  UI ,  55o. 

f^trnùugo ,  II,  547,  55 1. 

du  cœur,  III,  426. 

Lombrics,  III,  574- 

M. 

Mal  de  cceur.  ^.  CarJialgie. 

—  leur  cessation  (  temps  cri- 
tique), II,  6  j  5,  (>5i. 

—  dégorge,  II,  2O4. 

—  de  t;orjic  gangréne«it,/A«//. 

Mensiriics,  leur  rétention  ou 

—  de  mâchoire,  f.  Trîsmus. 

suppiessiou  ,  H,  640,  654* 

Malaria,  III,  ai^,  319. 

Mcrycismc,  III ,  2i5. 

Maladie  muqueuse,  1,  qa. 

Mé^entéritc.  V.  Périlonite. 

Maladies  nerveuses. /^«^•.  Né- 

Méiriie, II,  5jG. 

vroses. 

Métrorrhagie,  11,6^7,635. 

Maladie  noire.  J^.  Metœna. 

Môtromante.  ^^  Nymphoma- 

— vénérienne.  V.  S^philif. 

nie, 

Matiic ,  III,  100. 

Mili.iire,  II,  ^\. 

Melanolitf,  Ilï,  90. 

—  déguisée,  11,97. 

Melisna,\\^Çix^ 

—  maligne.  II,  ng. 

Mënorrfirtgie .  Il ,  G>;,  655. 

Millet,  millot,  ^1,94. 

—  difficile,  11 ,  640. 

Miserere^  111 ,  a.j4»  2^*^  t  ^55. 

Menstruation  (première),  II , 

Morbilii f  V,  Umiji^fjoie. 

6>i. 

—  confluences.  K.Scarlaiîne, 

Men>lrue|[nujc),Il,654,655. 

Morojîs  y  UI,  127  ,  i35. 

Meastrurïs,  II,  ibiJ. 

Morla.  V-  Pemphigu», 

—  leur  apparition  (première 

Muguet,  H,  5'J9. 
Miunps ,  Il ,  467. 

nit^iislruj^Lioti  ) ,  ihtd. 

—  leurdéviBtioD,  il,  658. 

M)oj/rt>,|I,54i. 

&a 


TABLE    ALPHABETIQUE 


N. 


5^phrïte,  II,5i6. 

Ijévralgie,  111,  i66. 
Névroses,  ni ,  i. 
^  acousiiqucA,  111,10. 
^  aphrodisinqutis ,  III  >  269. 

—  cérébrales ,  III ,  56. 

—  de  la  circa]aiion  ,  Itl,  263. 
•^  de  la  digestion ,  III ,  204. . 
«-^  des  fancuoDS  cérébrales  , 

111,56. 


Névroses  de  la  génération , 

u6g. 

— >  tie  la  locomotion  ,  111, 160. 
• —  de  la  respiration  ,  III,  255. 

—  des  sens,  III ,  g. 

— ^  de  la  voix,  111 ,  160,  19^ 

—  de  la  vue,  III  ,  20. 

—  ophtbaimiques ,  ibid. 
Nycialopie ,  11 1  ,  26  ,  ^  1  ,  ^3. 
Nymphomanie,  III,  aSS^  28;, 

288. 


o. 


Obstructions,  T1I,  558. 
Onéfrodynie.  fT-Caucbemir. 
Ophtliriloiic,  II,  224. 
OpUtliolonos,  III ,  182. 
Oreillons,  II,  4^- 


OsLcomalaric.  J^.  Racbîtts. 

Otalgie  inflamniatoîie,II,a58. 

dite,  ibîd. 

Ourles.  V'  Oreîllon». 


P> 


Palpitations,  III,  264 j  267. 
P tipula sudoris .  \ ,Ji)droa, 
Pai*acou5Îe,  III,  i5  ,  17  ,  19* 

—  imaeinaiie ,  III  ,  16. 
Paralysie,  III ,  192. 
Paraphrénésie  ,  II,  555. 
Fa.s.sion  cceliaquc.  J^,  Diarrliée 

catarrhale^ 
Pemphigus,  II,  18a. 
Péricardite,  H ,  425. 
Péripneumnnip,  II,  4*^» 477» 
^  Cîitarrhale,  II,  292. 

—  faufsn,  iifid. 
P(^ritonite,  II ,  440. 

Perles  de  sang,  f^oyezl^émov- 

rhagies. 
Peste,  1,  266. 
Pfîtite-Tprole,  II,  58. 
Peiite-vérofe  volante.  II,  5i. 
Pblegniasies,  II,   1. 

—  atQxiques  ,  II ,  20. 


Phlegniasles  cutanées  .  TT ,  w. 
gangréneusce  ,    ÏI,  195. 

—  des  membranes  muqueuses, 

II ,  212. 

féreuses  ,  II ,  585- 

^  des  organes  parenchyiM- 

ieu!c  ,  II ,  4^4- 

—  du  tissu  cellulaire, Âfoitf* 
• — —  fibreux  ,  11 ,  532. 

— —  musculaire  ,  ihùi. 
■         s^inovial ,  i6i4i. 
Pblegmalorrbagie  ,  II,  6ot. 
Phlegmon ,  II,  4^^- 
PhréHé-''ie,  II ,  597. 
Pbthisie  catarrbale.  II,  296. 

—  laryngée,  U,  272 

—  &cche  des  mélancoliques, 
I,  5t>i. 

—  luberculease  ,  lU ,  ihid. 
Pfca,  III,  217,  228,2^2. 
Pituite, U,  aia. 


Pleurésie,  11^  4 '4* 

-^  humide  ,  II,  ^gj. 
Plearodynie,  II,  552 
Pkiirostbolono^,  III, 
Plique,  II,  ia3. 

—  à  queue  ,  II ,   l35. 

—  en  masse  ,  i&id. 
^  miiliiforme,  H  ,  i 
Plomb,  111^260. 
Pneumonie,  II  ,  ^77' 
Podagra.  V,  Goutie, 


Porcelaine.  F.  Urticaire, 
Porrigo  ,  II,  io5,  I07, 
Poumons 'leur  inflnmaution). 

y.  P<îripneumonie. 
—  (  leurs  lésions  orcaniqoes  ), 

in,  554 

Priapismp,  III,  a8o,a83,a85. 
Psora.  y  Gale. 
Psydracia,  II,  195. 
Pustule  maligne,  II,  aoo, 
P/roais.  ill,  ajo,aQ7»33c. 


i8a. 


5o 


BncKîiit,nt,39i. 
Bactiialgie,  III,  aai* 
Règles,  y.  Meii<i(rues. 
—  immodérées,    y.    Mënor- 

rhâgie. 
Respiraùon  (névroses  de  la), 

Hl,a55. 
Hélréci.uemenl  des  oaTerCures 

du  c  £ur,  111,  44^* 
Rliumalalgie,  II,  547< 


Rhnioatisrae  du  conduit  alM 
in<*nlairt;,  Il  ,  55(i. 

—  d/»  ta  vessie  urinairey  Aid, 

—  fibreux  ,  JI ,  SSy. 
^  goullPiix ,  ibtà, 

—  musGuLire,  Il ,  54i. 
Rliumf^.   y.  Catarrhe  pulmo- 
naire. 

Rougeole,  II,  Sj, 
Ruheola,  ibid. 


s. 


Saburre,  I,  48- 
Salyrtase,  III,  a^S,  a85,  ■384. 
S'Ujriusis ,  ibid, 
Scabies.  y.  Gale. 
Scarlatine,  II,  68. 
Sciatique,  II,  55i. 
Sco*bul,  III,  5i 5. 
bcropbules,  III,  378. 
Sens  (  névrojcs  des  ) ,  III ,  9* 
Serpigo.  y.  Dartres. 
Soda.   y.  Pjrosis. 
Somnambulisme,  III,  i4>- 
SphaceUsTfvts .  y.  Ct^plialiie. 
Spasme  de   Tcesopbage ,  IIT , 

ao6,  aa5,  a^i. 
Spina  bifida,  K.  Hydrorachis. 
Spinola ,  ibid, 
Sfiémie,  II  y  Su. 


Slénlilé,lII,a75. 
Stédamina.  V.  Hydroa, 
Snette,  1 ,  aG^. 
Sueur  de  sang,  If,  f)65. 
Suffocatio  xiridula  y.  Croup*' 
Suffnsio,  y,  finrlup. 
Surdité  ,  HI,  i5  ,  18,  19. 
Susurrus  t  III ,   16. 
Syncope  ,  m ,  a6t) ,  268. 
Synocha^  I,  i5. 
Synochtts,  y.  Fièvre  adjiia- 
inique. 

—  bilieux,  I,  45. 

—  imputris  ,  1 ,  1 5« 
Synoqiie  ,  Il ,  19. 
Syphilis,  III,  5o4. 
Syrîgmns y  III,  16. 
S/riH§moi ,  ibid. 


t 


^'•(ica» 


ri""'"'' ni' "y' 


''^.11 


f   lOi, 
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